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Introducción. Evaluar la utilidad, el im-
pacto en el diagnóstico y en la prescrip-
ción del uso un test rápido de detección 
de estreptococo betahemolítico del gru-
po A, en Atención Primaria (AP).

Material y métodos. Se seleccionaron 
dos centros de salud rurales y cuatro ur-
banos. Los facultativos participantes fue-
ron formados para el uso del test, expli-
cándoles los criterios de inclusión y 
exclusión de pacientes en el pilotaje.

Se diseñaron formularios donde el mé-
dico que realiza el test debía señalar el 
número de criterios de Centor que cum-
plía el paciente (diez para niños y seis 
para adultos), el diagnóstico previo y si se 
prescribiría antibiótico antes de hacer el 
test, la variación en el juicio clínico y la 
prescripción tras el resultado del test. 

Se pretende valorar el impacto en el 
diagnóstico y prescripción prevista por el 
médico antes y después del uso del test 

para estudiar su posible adquisición en las 
consultas de AP.

Se diseñó una encuesta de satisfacción 
para los pacientes.

Resultados. Sobre un total de 209 test 
utilizados, se dieron los siguientes resulta-
dos:

–	� Negativos: 114 (54%) de los que 42 
no coincidieron con el criterio médi-
co previo y en 38 de ellos hubieran 
pautado antibiótico, sin necesitarlo.

–	� Positivos: 95 (45%) de los que 33 no 
coincidieron con el criterio médico y 
en todos ellos (salvo en un paciente), 
no hubieran pautado antibiótico, 
por lo que volverían a la consulta al 
no mejorar.

La prueba fue muy valorada por los pa-
cientes y usuarios, disminuyendo las pre-
siones para prescripción de antibióticos 
en pacientes con resultados negativos.

Conclusiones. El test resulta coste-
efectivo al suponer una ayuda en el diag-
nóstico clínico de las faringoamigdalitis 
estreptocócicas por disminuir la cantidad 
de antibióticos prescritos innecesaria-
mente, mejorando su uso raciona; dismi-
nuir las segundas consultas de los pacien-
tes mal diagnosticados previamente.


