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ANAMNESIS Y OTROS DATOS DE INTERES

Nifio de 9 afnos, ingresa por adenopatia cervical dolorosa
de 2 semanas de evolucion a pesar de tratamiento
analgesico.

Buen estado general, afebril en todo momento, sin tos ni
otros sintomas infecciosos.
Sin antecedentes médicos, quirdrgicos ni familiares.
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PRUEBAS DIAGNOSTICAS

HEMOGRAMA BIOQUIMICA GENERAL
COAGULACION SEROLOGIA INFECCIOSA
MANTOUX E IGRA

CULTIVO Y TINCION BAAR DEL ESPUTO

ECOGRAFIA CERVICAL PCR
ECOGRAFIA ABDOMINAL M. TUBERCIULOSIS
CITOMETRIA
DE FLUJO
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TRATAMIENTO

PREVIO A SU INGRESO: EMPIRICO
- Ibuprofeno y paracetamol
- Amoxicilina clavulanico

TRAS INGRESO
- Azitromicina (IgM Bartonella Henselae, 5 dias).
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- Cuadruple terapia antituberculosa (2m + 4m)

* |sonizida

« Rifampicina

 Pirazinamida

« Etambutol*
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EVOLUCION

Control y
consejos de
O prevencion

Tratamiento
optimo
®
Pensar en lo mas

frecuente, descartando
lo urgente
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&Y SIESTAMOS EN UN CENTRO DE SALUD?

Lo que no son
adenopatias:

Diagndstico diferencial C

Adenopatias
cervicales
Adenitis A

Anamnesis
Exploracion fisica B

¥
Orientacidn diagndstica E

Bilaterales

Tto ibuprofeno opcional
Conirol 2 semanas

v

Disminucidn: agudas
Probable etiologia
virica F

Control 2 semanas

Absceso:
Derivacion cirugla

Tto antibidtico empirico
Ibuprofeno oral. Tabla 12

v
Unilaterales
|
P‘arsish: <2cm ) = 2cm yio fiebre
Confrol 2 semanas Tto ibuprofenc opcicnal
+ I - .

Persisten: subagudas G
P. complementarias (1%, 2° nivel) J

Control 2-4 semanas

I
' > Persisten: :
Diagndstico Sin diagndstico/ -
Traiuamiantn sies s;gngg?jg alarma subaguda-crdnicas |
preciso K Tabla 5 ¥
v L
lgual tamaiio: Aumento de
P. complementarias (1=, 2° nivel) J tamafio
Tto etioldgico si es preciso K

Derivacion

¥

hospital
{pc 3= nivel) H

Confrol 2 semanas:

Persiste >2 cm; citopenia, Rx
tdrax alterada; VSG elevada,

ausencia diagnostico

Derivacion
hospital
{pc 3= nivel) H
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