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Resumen

Objetivos: Describir las características asociadas de los pacientes con hemocultivos positivos para
bacterias anaerobias en los diferentes servicios médicos de un hospital de Asturias.

Material y métodos: Estudio descriptivo de pacientes con hemocultivos positivos para bacterias
anaerobias ingresados en el período de un año. Se recogieron las comorbilidades del paciente, la
presencia de fiebre en la extracción, la fecha de positividad para los mismos, el número de
hemocultivos y la presencia o no de inmunosupresión.

Resultados: Se recogieron 20 pacientes (14, hombres; 6, mujeres); 80%, mayores de 65 años. Como
factores favorecedores se consideraron malignidad, inmunodepresión e intervencionismo reciente. 7
presentaban neoplasia de órgano sólido. 55% estaban inmunodeprimidos: 3 por neoplasia exclusiva;
el resto, por factores asociados, como diabetes, corticoterapia o alcoholismo. En 4 se había realizado
intervencionismo: 3, colonoscopia; 1, PAAF hepática. En el 90% se extrajeron 2 hemocultivos; en el
10% restante, 4 o más por persistencia de fiebre o mala evolución. Todos los hemocultivos se
extrajeron con fiebre. El tiempo hasta su positividad fue mayor de 7 días en el 75%, siendo 20 días el
periodo más largo.

Discusión: La mayoría de pacientes presenta comorbilidades que favorecen la bacteriemia por
anaerobios. Las intervenciones a nivel abdominal son claros predisponentes para la sepsis por este
tipo de bacterias. El tiempo hasta la positividad de los hemocultivos por anaerobios es
mayoritariamente largo, lo que obliga a una antibioterapia empírica mayor periodo de tiempo.

Conclusiones: La inmunodepresión favorece la bacteriemia por anaerobios. El intervencionismo,
sobre todo abdominal predispone para estas infecciones. Los hemocultivos para anaerobios
requieren mayor tiempo hasta su positividad, lo que obliga a una antibioterapia empírica de mayor
duración.
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