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La bronquitis en infants no s’ha de tractar rutinariament amb antibiotics, excepte si hi
ha confirmacié o una alta sospita d’una infeccié bacteriana afegida.

Resum

e L'etiologia més freqlient de la bronquitis aguda en nens és virica, aixi doncs el tractament
antibiotic no esta indicat de forma rutinaria.

e Només s'ha de tractar amb antibiotics quan hi ha alta sospita d’'una infeccid bacteriana
afegida.

e L'GUs innecessari d’antibidtics pot produir efectes adversos evitables i contribuir al
desenvolupament d'infeccions resistents als antibiotics.

Més informacio

La bronquitis aguda es defineix com la inflamacié transitoria de la mucosa respiratoria
traqueobronquial. La seva manifestacio clinica principal és la tos que es resol en un maxim de
2-3 setmanes.

El refredat comd, les infeccions inespecifiques de les vies respiratories altes i la bronquitis
aguda en infants representen una causa important de visita a les consultes de pediatria i,
sovint, de prescripcié antibidtica, tot i la seva etiologia majoritariament virica.

En un estudi recent dut a terme sobre indicacié d’antibidtics en pacients ambulatoris pediatrics
(EUA 2011), més del 70% van rebre tractament antibiotic. D’aquests, el 23% tenien infeccions
respiratories per a les quals I'antibiotic no estava indicat, com podien ser el refredat comd, la
infeccié inespecifica de vies respiratories altes, la malaltia tussigena aguda o la bronquitis
aguda.

Aixi doncs, tenint en compte que I'etiologia més freqiient de la bronquitis aguda en infants és
virica, el tractament antibiodtic no esta indicat; i aixi ho recomanen les guies de I' American
Academy of Pediatrics (AAP) i el National Institute for Health and Care Excellence (NICE). En
una metaanalisi realitzada per la Cochrane Library (2013), es conclou que no hi ha benefici
amb el tractament antibiotic (incloent la prescripcié retardada) per a pacients amb tos no
especifica aguda i simptomes catarrals. Independentment de la durada, la bronquitis aguda en
edat pediatrica no s’ha de tractar rutinariament amb antibiotics, només s’haura d’indicar quan hi
ha alta sospita d’'una infeccié bacteriana afegida. Tot i que és una situacié poc frequent, no
sempre és facil determinar en un pacient quan una bronquitis aguda necessita tractament
antibiotic per la sospita de coinfeccié bacteriana. Podem plantejar-nos el tractament antibiotic
en els casos d’empitjorament clinic (reaparicié de febre, augment de la tos productiva,etc.) o
d’evolucié perllongada (més enlla de les 2-3 setmanes) i en els nens amb malalties croniques,
especialment cardiopaties, malalties pulmonars croniques, immunodeficieéncies, etc. Tanmateix,
'ds inadequat d’antibidtics pot produir efectes adversos evitables i contribuir al
desenvolupament d'infeccions resistents als antibiotics.

A Catalunya, l'any 2014 es van diagnosticar en atencié primaria aproximadament 68.542 nous
casos de bronquitis en pacients menors de 14 anys, que correspon a la taxa de 7,4% diagnostics
per 100 pacients menors de 14 anys. L'any 2014 el 14% dels pacients que van tenir un
diagnostic nou de bronquitis se’ls va prescriure antibidtic en els 7 dies després del diagnostic
(dades Sistema d’Informacio dels Serveis d’Atencié Primaria (SISAP)).
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Aquesta fitxa és una recomanacioé per a I'ajuda a la presa de decisions en I'atencié sanitaria. No és de compliment obligat ni substitueix el judici clinic del personal sanitari.
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En conclusio, atés que no hi ha benefici amb el tractament antibiotic i tenint en compte els
possibles efectes adversos i la generacié de resisténcies en I'edat pediatrica, la bronquitis no
s’ha de tractar de forma rutinaria amb antibiotics, excepte si hi ha la confirmacié o una alta
sospita d’una infecci6 bacteriana afegida.

Amb la col-laboraci6 de

o CA %,

S0O¢
(J‘E 7
fg ¢

Py
Amb el suport de
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Essencial és una iniciativa que identifica practiques cliniques de poc valor i promou recomanacions per tal d'evitar-ne
la realitzacio.

Si voleu rebre més informaci6 sobre el projecte, podeu contactar amb: essencial.salut@gencat.cat o visitar el web:
http://essencialsalut.gencat.cat
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