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Resumen

Objetivos: Evaluar si un abordaje clinico completo, definido como laintegracion del tratamiento adecuado
segun las guias clinicas junto con la posterior monitorizacion clinica se correlaciona con una menor
frecuencia de eventos adversos (fracaso clinico o reinfeccion) en pacientes diagnosticados de clamidia o
gonorrea.

Métodos: Estudio retrospectivo realizado entre 2020 y 2024 en un hospital comarcal sin unidad de
enfermedades infecciosas. Seincluyeron 82 pacientes confirmados mediante una prueba de reaccién en
cadena de la polimerasa (PCR). Se consider6 evento adverso la presencia de fracaso clinico o reinfeccion en
los 6-12 meses posteriores. Se compararon tasas de eventos en funcién del abordaje asistencial recibido.

Resultados: El 68% de |os pacientes recibié un abordaje completo. De ellos, solo & 6,1% presentd evento
adverso, frente a 44,4% entre quienes no o recibieron. Esta diferencia fue estadisticamente significativa (p <
0,01).

Abordaje completo Evento adverso Sin evento Total % evento
Si 4 62 66 6,1%
No 8 8 16 50,0%

Discusion: A pesar del tamarfio reducido de la muestra, propio de un centro comarcal, |os datos muestran una
diferencia sustancial en los resultados clinicos. En ausencia de especialistas en enfermedades infecciosas, €l
cumplimiento de los protocol os de atencidn establecidos puede desempefiar un papel clave para evitar
complicaciones. El abordaje correcto parece actuar como factor protector, posiblemente al permitir mayor
control evolutivo, mejor adherencia terapéuticay deteccion precoz de recaidas.

Conclusiones: A pesar del tamario reducido de la muestra, propio de un centro comarcal, los datos muestran
unadiferencia sustancial en los resultados clinicos. En ausencia de especialistas en enfermedades infecciosas,


https://www.revclinesp.es

el cumplimiento de los protocol os de atencion establ ecidos puede desempefiar un papel clave para evitar
complicaciones. El abordaje correcto parece actuar como factor protector, posiblemente al permitir mayor
control evolutivo, mejor adherencia terapéuticay deteccion precoz de recaidas.
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