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* No se debe utilizar ni laQU S (ultrasonometria cuantitativa) ni la radiografia simple para el diagnéstico de la
osteoporosis,

* No se recomienda |a practica de TAC nide RMN en la cervicalgia o lumbalgia inespecificas sin signos de

alarma.

Endocrinologia y nutricion

* No utilizar glitazonas en pacientes diabéticos con insuficiencia cardiaca.

* No utilizar sulfonilureas en el tratamiento de pacientes ancianos con insuficiencia renal.

* No determinar tiroglobulina en la evaluacién inicial de la malignidad de un nédulo tiroideo.

* No repetir |a determinacion de anticuerpos antitimideos en los pacientes diagnosticados de disfuncion tiroidea
en los que ya han sido positivos con anterioridad.

* No realizar ecografia tircidea a todo paciente con hipotiroidismo subclinico.
Neumologia

+ En pacientes EPOC, con presian parcial de oxigeno en sangre arterial (FaC2) mayor de 55 mmHg y sin
desaturacién por ejercicio, no prescribir tratamiento ambulatorio con oxigeno.

*En el asma bronguial, no utilizar LABA's (broncodilatadores betamiméticos inhalados de accién prolongada)
como Unico tratamiento

*No se debe realizar de forma rutinaria resonancia magnética para evaluar el estadio del tumor primario en &l

céncer pulmonar de célula no pequena.

* No utilizar sistematicamente antibidticos para el tratamiento de pacientes con agudizaciones de EPOC sin

datos de gravedad y con un solo criterio de Antonhisen (que no sea la purulencia de esputo)

+ En pacientes con dificultad para mantener el sueno no utilizar hipnéticos sin tener un diagnéstice etiolégice

pravio,
Pediatria

* Mo retrasar la antibioterapia empirica ante la sospecha de enfermedad meningocécica invasiva por el hecho de

obtener cultivos (sangre ylo liquido cefalorraquidec).

+ No realizar, de forma rutinaria, electroencefalograma ni estudios de neuraimagen (TAC, BM), en nifios y nifias

con convulsion febril simple.
* No dar antibidtico s de forma rutinaria a nines y ninas con gastroenteritis.

* No utilizar test serologicos para el diagndstico de la enfermedad celiaca en ninos y ninas, antes de que =l

gluten haya sido introducido en la dieta.
* No se recomienda el uso rutinario de |a radiografia de trax en |a bronguiolitis aguda.
Nefrologia

+* No iniciar tratamiento sustitutivo renal con didlisis sin haber hecho previamente una adecuada tomade

decisiones en la que participen el paciente, la familia y el médico.

+ En el pacients anciano con enfermedad renal crénica (ERC) y proteinuria, no se debera procurar un objetivo de

preszién arterial inferior a 130/80 de forma rutinaria.

* No se debera usar de forma rutinaria la asociacién de un inhibidor directo de |a renina y un inhibidor del
enzima convertidor de la angiotensina (IECA) o antagonista de los receptores de angiotensina Il (ARAI).

+* No prescribir suplementos de acido félico, ni vitamina C especificamente para el tratamiento de la anemiaen la
enfermadad renal crénica (ERC).

* No medir sistematicamente los niveles de renina plasmatica come marcador prondstico de hipertensién arterial

en nifios y nifias con dafio renal permanents

Cardiologia

* No usarcomo primera linea de tratamiento clopidogrel en monoterapia tras un infarto de miocardio.
* No prescribir fibratos de forma rutinaria para la prevencién primaria de enfermedad cardiovascular.

* No utilizar de forma rutinaria antagonistas de canales de calcio para reducir el riesgo cardiovascular despugs
de un infarto de miocardio.

* No usaren pacientes con disfuncién sistdlica ventricular izquierda, por sus efectos adversos ([empecramiento
de la insuficiencia cardiaca, proarritmia, muerte) agentes antiarritmicos (con especial &nfasis en los del grupo -
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