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—® INTRODUCCION

La anafilaxia pediatrica es una urgencia vital en aumento a nivel mundial, cuyo reconocimiento
precoz continua siendo un desafio por su presentacion clinica variable. Los alimentos son los
principales desencadenantes, y la administracion temprana de adrenalina intramuscular sigue
siendo insuficiente pese a su eficacia demostrada. Este escenario evidencia la necesidad de
fortalecer la deteccion, el manejo inicial y la formacion del personal sanitario, especialmente de
enfermeria pediatrica, pieza clave en la respuesta asistencial y en la prevencion.

OBJETIVO PRINCIPAL

Revisar la evidencia cientifica existente sobre el manejo de las reacciones alergicas y la anafilaxia en
los servicios de urgencias pediatricas.

RESULTADOS

10 8%°/°d' . Evidencian la dificultad diagnostica de la anafilaxia en lactantes y
OEEHHOE: preescolares debido a la inespecificidad de los sintomas.
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7 estu/zlios: Proponen criterios diagnosticos adaptados a pediatria = T sensibilidad diagnostica.
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3 estu/%lios: La administracion precoz de adrenalina IM >

Sin embargo, la mitad describe un uso insuficiente en el tratamiento inicial. y

58% Simulacion clinica = optimizar respuesta asistencial y coordinacion del equipo.
7 estudios: .o -macién en el uso de autainyectores en el 4mbito extrahospitalario!

METODOLOGIA 3
Revision bibliografica: junio - octubre de 2025. CINAHL
Cochrane Library

Filtros: fecha (2015-2025) e idioma (inglés, espafiol y catalan).

MOTOR DE BUSQUEDA:
(("Hypersensitivity" [Mesh] OR "Allergic Reaction" [tiab] OR "Allergic Reactions" [tiab] OR "Allergies"
[tiab] OR "Allergy" [tiab] OR "Hypersensitivities" [tiab] OR "Reaction, Allergic" [tiab]) AND ("Anaphylaxis"
[MeSH]) AND ("child" [Mesh] OR "children" [tiab]) AND ("Emergency Service, Hospital" [MeSH])

5 descriptivos (3 revisiones narrativas, 1 serie de casosy 1 ecologico)
5 observacionales (1 de ellos de cohortes),

1 cuasi-experimental

éi. 1 protocolo hospitalario

’>> 12 articulos:

CASPe

CONCLUSIONES

La anafilaxia pediatrica continua siendo un reto diagnostico y terapeutico. B,

Pese a la evidencia sobre la eficacia, el uso SR
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de laadrenalina IM sigue siendo escaso.

e La simulacion clinica y la formacion en el uso de autoinyectores, dirigidas a profesionales y
familias, muestran un impacto positivo en la sequridad.

La evidencia respalda la necesidad de protocolos actualizados vy
estandarizados que unifiquen la practica clinica en urgencias pediatricas.
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