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nfecciones bacterianas invasivas en
actantes febriles menores de

estéril).  El  estudio  fue  aprobado  por  el  Comité  de  Ética  e
investigación  del  País  Vasco  (código  PI2021044).
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 meses tras la pandemia�

nvasive bacterial infections in febrile infants
ounger than 3 months old after SARS-CoV-2
andemic

ra.  Editora,

l  14  de  marzo  de  2020  (Real  Decreto  463/2020)  se  declaró
n  España el  estado  de  alarma  para  la  gestión  de  la  situación
e  crisis  sanitaria  causada  por  el  virus  SARS-CoV-2,  finali-
ando  la  misma  el  5  de  julio  de  2023  (Orden  SND/726/2023).
as  medidas  de  protección  adoptadas  (higiene  y  medidas
e  distancia  sociales)  durante  dicho  periodo  de  tiempo  se
compañaron  de  importantes  cambios  epidemiológicos  de
iferentes  cuadros  infecciosos1,2.

Para  nuestro  conocimiento,  no  hay  estudios  que  anali-
en  en  nuestro  medio  el  impacto  sobre  la  epidemiología  de
nfecciones  bacterianas  invasivas  (IBI)  en  lactantes  menores
e  3  meses  con  fiebre  sin  focalidad  (FSF).

Se  realizó  un  análisis  secundario  descriptivo  de  un  regis-
ro  multicéntrico  retrospectivo  que  incluye  a  todos  los
actantes  ≤  90  días  de  vida  con  FSF  atendidos  entre  el  1  de
ayo  de  2022  y  el  30  de  abril  de  2023  en  24  servicios  de

rgencias  pediátricos  españoles.  El  objetivo  fue  analizar  la
asa  de  IBI  en  lactantes  menores  de  3  meses  con  FSF  en  la
ase  final  de  la  emergencia  sanitaria  por  SARS-CoV-2  y  las
acterias  causantes.  Se  definió  IBI  como  el  aislamiento  de
na  bacteria  patógena  en  sangre  (bacteriemia)  o  líquido
efalorraquídeo  (meningitis  bacteriana)  mediante  cultivo

 reacción  en  cadena  de  la  polimerasa  (PCR).  Se  definió
nfección  del  tracto  urinario  (ITU)  como  urocultivo  posi-
ivo  (crecimiento  de  ≥  1.000  ufc/ml  de  un  solo  patógeno
n  un  urocultivo  recolectado  por  aspiración  suprapúbica,  o

 10.000  ufc/ml  de  un  solo  patógeno  en  una  muestra  obte-
ida  mediante  cateterismo  uretral)  junto  con  alteración  de
a  tira  reactiva  de  orina  (TRO)  (prueba  positiva  de  esterasa
eucocitaria  y/o  nitritos  en  orina  recolectada  por  método
� Presentación en reuniones científicas: XXVIII Reunión Anual de la
ociedad Española de Urgencias de Pediatría. Formato virtual. 9-11
e mayo de 2024.
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Y-NC-ND licencia (http://creativecommons.org/licencias/by-nc-nd/4.0
Incluimos  1.716  pacientes  (1.013  [59,0%]  varones;
ediana  de  edad  50  días,  rango  intercuartil  31-67  días),  y

l  96,4%  presentaron  buen  estado  general  a  su  llegada.  Se
ealizó  una  TRO  a  1.564  pacientes  (91,6%),  urocultivo  a  876
51%),  hemocultivo  a 1.347  (78,5%)  y  cultivo  de  líquido  cefa-
orraquídeo  (LCR)  a  257  (15%),  con  diferencias  significativas
n  relación  con  tener  una  PCR  positiva  para  SARS-CoV-2
tabla  1).

Se diagnosticaron  141  ITU  (8,2%)  y  31  IBI  (1,8%):  18  bacte-
iemias,  9  ITU  con  bacteriemia  asociada  y  4  meningitis  (una
e  ellas  de  origen  urológico  y  todas  ellas  con  bacteriemia
sociada).  Las  principales  causas  de  IBI  fueron  E.  coli  (10
32,3%]),  S.  agalactiae  (5  [16,1%])  y  S.  aureus  (4  [12,9%]).
as  bacterias  causantes  de  meningitis  fueron:  E.  coli  (1),
.  agalactiae  (1),  S.  gallolyticus  (1)  y  S.  pneumoniae  (1).  La
revalencia  de  IBI  fue  del  3,7%  en  ≤  30  días,  del  1,5%  entre
1  y  60  días,  y  del  0,7%  entre  61  y  90  días  (p  <  0,01);  y  del  0,6%
n  pacientes  con  PCR  positiva  para  SARS  CoV-2  (vs  2,1%  en  el
esto,  p  >  0,05).  La  distribución  de  las  infecciones  bacteria-
as  en  relación  con  la  positividad  de  la  PCR  para  SARS-CoV-2
e  muestra  en  la  tabla  2.

Globalmente,  436  (25,4%)  recibieron  antibiótico  (7,6%  de
os  pacientes  con  PCR  positiva  para  SARS-CoV-2  vs  29,4%  en
l  resto,  p  <  0,01)  y  651  (38%)  fueron  hospitalizados  (20,3%
e  los  pacientes  con  PCR  positiva  para  SARS-CoV-2  vs  41,9%
n  el  resto,  p  <  0.01).

La  tasa  de  IBI  en  lactantes  ≤  90  días  de  vida  con  FSF,  así
omo  la  distribución  de  patógenos,  se  mantienen  similares  a
a  época  pre-pandemia,  manteniéndose  E.  coli  como  primera
ausa  de  IBI3,4. La  prevalencia  de  meningitis  bacteriana  es
el  0,23%,  todas  en  menores  de  60  días  de  vida.

De  acuerdo  a  nuestros  datos,  los  lactantes  ≤  90  días  con
SF  y  un  resultado  positivo  para  SARS-CoV-2  presentan  una
enor  tasa  de  IBI,  si  bien  sin  diferencias  significativas.  Burs-

ein  et  al.5 encontraron  también  una  prevalencia  menor  de
BI  en  lactantes  febriles  ≤  90  días  con  resultado  positivo  a
ARS-CoV-2  (1%).  En  un  metaanálisis  que  incluyó  casi  4.000
actantes  febriles,  la  prevalencia  fue  incluso  menor:  0,56%
n  ≤  21  días  de  vida;  0,53%  en  22-28  días,  y  0,11%  en  29-
0  días6.  Los  autores  concluían  que  los  lactantes  >  28  días  con
n  resultado  positivo  para  SARS-CoV-2  podrían  ser  maneja-

os  sin  necesidad  de  realizar  analítica  sanguínea,  si  bien,
or  la  heterogeneidad  de  los  criterios  de  inclusión  de  los
studios  analizados,  recomendaban  ser  más  cautos  en  aque-

evier España, S.L.U. Este es un art́ıculo Open Access bajo la CC
/).
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Tabla  1  Pruebas  complementarias  realizadas  en  relación  con  la  positividad  de  la  PCR  para  SARS  CoV-2

Prueba  Pacientes  con  PCR  positiva  para
SARS-CoV-2

Pacientes  con  PCR  negativa  para
SARS-CoV-2  o  no  testados

p

Tira  reactiva  de  orina  249  (79%)  1315  (93,9%)  <  0,01
Urocultivo 109  (34,6%)  767  (54,8%)  <  0,01
Hemocultivo 178  (56,5%)  1169  (86,4%)  <  0,01
Cultivo de  LCR  18  (5,7%)  239  (17,1%)  <  0,01

PCR: reacción en cadena de la polimerasa

Tabla  2  Infecciones  bacterianas  en  relación  con  la  positividad  de  la  PCR  para  SARS-CoV-2

Pacientes  con  PCR  positiva  para
SARS-CoV-2

Pacientes  con  PCR  negativa  para
SARS-CoV-2  o  no  testados

p

Infección  urinaria  17  (5,3%)  124  (8,8%)  0,04
Infección urinaria  bacteriémica  0  9  (0,6%)  n.s.
Bacteriemia aislada  1  (0,3%)  17  (1,2%)  n.s.
Meningitis 1  (0,3%)  3  (0,2%)  n.s.
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n.s.: no significativo; PCR: reacción en cadena de la polimerasa.

los  que  consultaban  por  FSF,  como  es  el  caso  de  nuestro
studio.  Este  aspecto  tiene  gran  relevancia,  ya  que,  según
uestro  estudio,  la  aproximación  a  estos  pacientes  cambia  si
resentan  una  prueba  positiva  para  SARS-CoV-2,  lo  cual  sub-
aya  la  necesidad  de  realizar  más  estudios  en  el  futuro  para
nalizar  la  adecuación  de  pruebas  diagnósticas  a  lactantes

 90  días  con  FSF  y  un  resultado  positivo  para  SARS-CoV-2.

inanciación

inguna.

nexo 1. Miembros del Grupo de Estudio de
alidad  del manejo del lactante febril de la
ed de Investigación de la Sociedad Española
e Urgencias de Pediatría (RISEUP-SPERG)

maia  Cámara  (HU  Donostia,  San  Sebastián),  Ana  Muñoz  (HU
nfanta  Leonor,  Madrid),  Andres  González  (HU  Basurto,  Bil-
ao),  Anna  Orejuela  (Hospital  Joan  XXIII, Tarragona),  Anna
izà  (HU  Mútua  de  Terrasa,  Terrasa),  Antón  Castaño  (HU
e  Cabueñes,  Gijón),  Clara  Ferrero  (HU  Gregorio  Marañón,
adrid),  Clàudia  Coderch  (H.  de  Terrassa  CST,  Terrassa),
aniel  de  la  Rosa  (CHUIMI  Las  Palmas  de  Gran  Canaria,  Las
almas  de  Gran  Canaria),  Roberto  Velasco,  Elena  Granda
Hospital  Universitario  Río  Hortega,  Valladolid),  Irene  Baena
Corporació  Sanitària  Parc  Taulí,  Sabadell),  Jone  Amasorrain
H.  de  Mendaro,  Mendaro),  Laura  Díaz  (HU  Santa  Creu  i  Sant
au,  Barcelona),  Leticia  González  (H.  de  Segovia,  Segovia),
aria  Amalia  Pérez  (Hospital  de  Zumárraga),  Maria  José  Car-
onero  (HU  Virgen  del  Rocío,  Sevilla),  Mariano  Plana  (H.
arbastro,  Barbastro),  Nuria  Clerigué  (CHU  de  Navarra,  Pam-

lona),  Núria  Gilabert  (HU  Son  Espases,  Palma  de  Mallorca),
ofía  Piera  (HU  Sant  Joan,  Reus,  Tarragona),  Virginia  Gómez
HU  Miguel  Servet,  Zaragoza),  Yudith  Mesa  (HU  de  Canarias,
a  Laguna,  Santa  Cruz  de  Tenerife).
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