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Resumen

Objetivos: Desde 2015 las guías de práctica clínica de endocarditis infecciosa (EI) recomiendan un manejo
multidisciplinar. Analizamos nuestros resultados en un hospital de tercer nivel desde la puesta en marcha de
un equipo multidisciplinar en los últimos 3 años.

Material y métodos: Durante los años 2016-2018 se recogieron de manera prospectiva todos los pacientes
diagnosticados de EI. Se analizó la actividad del equipo multidisciplinar, pruebas diagnósticas, rentabilidad,
manejo y supervivencias.

Resultados: 65 pacientes fueron diagnosticados de EI entre los años 2016 y 2018 en nuestro centro. El 65%
varones, edad media 69 años y el 78% con fiebre como síntoma principal al ingreso, fenómenos embólicos en
el 12%. Los estigmas cutáneos clásico (Janeway, Osler y lesiones en astilla) tan solo se identificaron en el
4,7% de los pacientes. El trabajo coordinado entre especialidades permitió la realización de ETT al 100% de
los pacientes con un tiempo medio de espera de 32 horas, ETE al 81,5% (positivos el 71%) y PET-TC al
9,2% (positivos el 33,3%). En los últimos 12 meses se diagnosticaron 29 EI, un 52% más que en años previos
a la formación del grupo. El germen más frecuentemente identificado fue S. aureus (29%). Se indicó cirugía
en el 35,4% de los pacientes con unos resultados de supervivencia de la misma del 72,7% frente al 56,1% del
grupo manejado únicamente con tratamiento antibiótico. Si se comparan estos resultados con los previos de
nuestro centro la mortalidad disminuyó un 25% en tan solo tres años de trabajo multidisciplinar.
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Discusión: La creación de grupos de trabajo multidisciplinar permite la identificación precoz de pacientes, la
optimización de pruebas y tiempos diagnósticos y el mejor manejo terapéutico de los mismos.

Conclusiones: Desde la creación del grupo de trabajo multidisciplinar o “endocarditis team” han aumentada
la identificación de pacientes, se han optimizado las pruebas y tiempos diagnósticos y se ha logrado reducir la
mortalidad en más de un 25%.
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