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Resumen:

La balanitis es una consulta frecuente en pediatria, tanto en atencion primaria, como consulta en
servicio de urgencias. Al revisar la bibliografia nos encontramos con que no hay consensos de
tratamiento en esta patologia. En el siguiente articulo, presentamos una propuesta de manejo,
basada en la evidencia y preguntas a expertos.

Introduccién:

La balanitis/postitis es la inflamacion del glande, prepucio o ambos, que se evidencia clinicamente
por signos y sintomas clasicos como dolor, aumento de temperatura local, eritema, edema y/o disuria
(Perkins, Leslie, & Cortes, 2024). Para comprender su alta prevalencia, es importante recordar que
casi la totalidad de los recién nacidos presentan fimosis, condicion predisponente, ya que en un 6 %
de los nifios no circuncidados es posible encontrar balanopostitis (Drake, Rustom, & Davies, 2013;
Pontén Martino & Cebrian Muifios, 2024).

Su diagnéstico es eminentemente clinico, por lo que si no se realiza una revisién del paciente,
dificilmente podria ser diagnosticada (Perkins et al., 2024). En nuestro medio ambulatorio, es habitual
encontrarnos en consulta con nifios de todas las edades que presentan fimosis, siendo mas
frecuente aun en menores de 1 afio (Castagnetti, Leonard, Guerra, Esposito, & Cimador, 2015).

Desarrollo:

Un estudio transversal descriptivo, cuyo objetivo fue analizar los tratamientos utilizados para la
balanopostitis en nifios, describir la experiencia de los médicos con dichos tratamientos y proponer
una pauta terapéutica basada en la practica clinica (Zundel & Ellerkamp, 2024), mostré que el mejor
resultado terapéutico se consigue mediante lavados locales. Estos se realizan 2 a 3 veces por dia
con agua tibia y, en caso que el prepucio se logre retraer, se puede usar un hisopo humedecido para
limpiar los residuos celulares y de orina. Entre las sustancias utilizadas se incluyen soluciones
estériles, povidona yodada y agua potable.

Otra de las terapias mas frecuentes es el uso de antibioticos topicos. En caso de compromiso local,
sin respuesta a medidas higiénicas, se podria usar mupirocina al 2% 2 veces por dia por 7 dias o
acido fusidico al 2% 3 veces por dia por 7 dias. Sélo en caso de compromiso sistémico (fiebre, mal
estado general) o presencia de adenopatia inguinal, se considera usar antibiéticos orales, donde el
microorganismo mas frecuentemente aislado es S. pyogenes, por lo que la primera linea propuesta
es cefadroxilo 30 mg/kg/dia dividido en 2 tomas por 7 a 10 dias.

En la siguiente tabla se resumen los distintos tratamientos indicados por los médicos encuestados
en el estudio. En la columna de tratamiento observados se cuantifica en niumero de profesionales
que indicaron los distintos tratamientos y en la columna con mejor resultados, se cuantifica el nUmero
de médicos que consideraron que esa intervencion tuvo el mejor resultado. Como podemos ver, el
50,6% indica distintas formas de “bafios” como primer tratamiento.
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Tratamiento que lievd al mejor

Tratamientos Tratamientos observados resultado
Bafios

Bafio en solucidn estéri 121 74

Bafio en solucidn de yodo &3 39

Bafio en agua de la llave 93 39

21

r
)

Antisépticos locales

Antibiotico local 106 45
Antibidticos orales 4z 15
Consejeria sobre mejor higiene 34 12
Estercides locales 24 il
Irrigacion con NaCl bajo el prepucio usando 16 T
una sonda

Sin tratamiento 11 4

Limpieza suave con hisopo de algodon 13 4]

Adaptado y traducido de [Table 2 Treatments used and perceived success] (Zundel & Ellerkamp,
2024)

Ante la consulta al experto local cirujano pediatra, recomienda: higiene, antiinflamatorio (como
ibuprofeno) en horario y reposo relativo. Para disminuir la ansiedad de los padres se puede indicar
colirio oftalmico con cloranfenicol. El antibidtico oral sélo se sugiere en caso de compromiso de
tejidos vecinos, pus o fiebre.

Conclusién:

La balanitis infantil es una afeccién benigna y generalmente autolimitada. El rol del médico de
atencion ambulatoria es clave para su adecuado diagnéstico, tratamiento conservador y educacion
de los padres y cuidadores. La evidencia sugiere que los bafos y la higiene local son suficientes en
la mayoria de los casos. El uso de antibidticos debe reservarse para cuadros mas severos o
recurrentes. La prevencion se basa en una adecuada higiene y manejo cuidadoso del prepucio.
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