Rev Clin Esp. 2023;223(Supl 1):S722

Revista Clinica
Espafola

Revista Clinica Espanola

https://www.revclinesp.es

1951 - ANALISIS DESCRIPTIVO SOBRE LOS CASOS DE ENDOCARDITIS
INFECCIOSA EN UN HOSPITAL DE SEGUNDO NIVEL ASISTENCIAL. CLINICA Y
FACTORES DE RIESGO

Sara Lidia Kamel Rey, Juan Canton Seoane, Irene Cabanillas Navarro, Sergio Llorente Prados, Lidia Martin
Rojo, Marta Rodriguez Sanz y Maria Jesus Gonzdlez del Rio

Hospital Universitario Severo Ochoa, Leganés (Madrid).

Resumen

Objetivos: Analizar las caracteristicas epidemioldgicas de una muestra de pacientes con endocarditis
infecciosa ingresados en una planta médica en un hospital de segundo nivel asistencial.

Métodos: Estudio descriptivo retrospectivo de pacientes con diagndstico de endocarditis recogido
del archivo general del Hospital Universitario Severo Ochoa entre el 01/01/2015 y el 31/03/2022.
Para el analisis se empled STATA.

Resultados: De los 58 pacientes recogidos el 56,9% fueron hombres y el 43,1% mujeres, con una
media de edad de 69 afos (DE 17). Del total de pacientes diagnosticados, el 79,3% (n = 46) tenian
alguna cardiopatia predisponente, siendo la més prevalente la fibrilacion auricular (39,65%, n = 23).
El1 43,1% (n = 25) habian tenido al menos un episodio de insuficiencia cardiaca previamente y el
20,6% (n = 12) un sindrome coronario agudo. Solo 1 de los pacientes presentaba una cardiopatia
congénita. En cuanto a las comorbilidades mas frecuentes, se objetivé que el 43,1% (n = 25) eran
diabéticos, el 13,8% (n = 8) EPOC, y el 24,1% (n = 14) presentaban una neoplasia activa o previa
reciente. El1 13,8% (n = 8) tenian una enfermedad inmunosupresora. El1 56,9% (n = 33) de los
pacientes presentaron endocarditis de valvula protésica, teniendo el 43,1% una protesis adrtica, el
12% una protesis mitral y 1,7% una protesis tricispidea. El 15,5% (n = 9) tenian algun dispositivo
intracardiaco y hasta el 12,1% (n = 7) habian presentado un episodio previo de endocarditis. Del
total de pacientes, 5 habian sido sometidos a un procedimiento dental en los 30 dias previos,
habiendo recibido 3 de ellos profilaxis con amoxicilina. En cuanto a la clinica, solo un 17,24% (n =
10) presentaron un nuevo soplo. El 13,8% (n = 8) presentaron clinica de lumbalgia, 10,34% (n = 6)
esplenomegalia y 24,1% (n = 14) embolismos sépticos. Hasta 21 pacientes refirieron mas de una
semana de fiebre sin un claro foco.

Discusion: Los resultados obtenidos son superponibles a los observados en otros estudios a
excepcion de una mayor incidencia de endocarditis previa y de insuficiencia cardiaca. En nuestra
poblacion se objetivo una incidencia superior de diabetes mellitus y no se detectaron pacientes
consumidores de drogas por via parenteral.

Conclusiones: Dado que se trata de una infeccién con un indice de mortalidad nada desdenable, es
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necesario identificar los factores de riesgo asociados a esta entidad. Es importante incidir en las
medidas de prevencion disponibles tanto para evitar episodios recurrentes como para evitar posibles
complicaciones asociadas.
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