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Resumen

Objetivos. Analizar laresistencia a antibioticos en |as infecciones por Pseudomonas aeruginosa en la
provincia de Soria e identificar factores de riesgo que influyan en desencadenarlo.

Métodos: Se realiz6 un estudio observacional descriptivo, retrospectivo de pacientes en quienes se identifico
crecimiento de Pseudomonas aeruginosa, en cultivos de diferentes muestras analizadas durante un afio en
nuestro hospital. El andlisis de los datos se Ilev6 a cabo mediante el programa estadistico SPSS 25.

Resultados: Se revisa muestra de 94 pacientes con crecimiento de Pseudomonas aeruginosa en cultivos de
distinto origen. Se identifica una proporcién significativamente mayor (p 0,05) de P. aeruginosa con algun
tipo de mecanismo de resistencia a antibi6ticos en |os pacientes que precisaron ingreso ala UCI, en
comparacion con |os pacientes que no ingresaron o que ingresaron en la planta. En funcién de pacientes que
precisaron ingreso a UCI en los 3 meses previos con respecto alos que no |o precisaron, presenta una
tendencia similar de mayor proporcién de bacterias resistentes, aunque este dato no es estadisticamente
significativo (p: 0,068). En nuestra muestra se encontré la existencia de una diferencia estadisticamente
significativa en cuanto ala presencia de mecanismos de resistencia a antibiéticos de la P. aeruginosa en
relacion con haber recibido antibioterapia previa, de forma que los pacientes que recibieron antibioterapia en
los 3 meses anteriores alainfeccion por P. aeruginosa presentan significativamente més resistencia a
antibioticos que los que no los recibieron. Se encontrd, una proporcién de resistencia a antibi 6ticos mayor en
pacientes portadores de catéter con respecto alos que no |o son, aunque esta diferencia no es estadisticamente
significativa (p: 0,08). Se objetivo, en pacientes con P. aeruginosa multirresistentes, la necesidad deiniciar
tratamientos con antibioticoterapia adyuvante, ala pauta de antibidtico inicial. Los pacientes
inmunodeprimidos (por cualquier causa) tienen una proporcion de resistencia a antibi6ticos
significativamente mayor que aquellos que no presentan inmunosupresion (p 0,039).

Conclusiones: Con los resultados obtenidos, tras analizar nuestra muestra, se puede afirmar que se identifica
con mayor frecuenciainfecciones por Pseudomonas aeruginosa multirresistente en pacientes ingresados en
UCI. También, con la presencia de este tipo de gérmenes, se observa una relacion significativa en pacientes
con historia de uso de antibiéticos en los 3 meses previos. Sin embargo, si bien se ve unarelacién positiva,
frente a aislarse gérmenes multirresistentes, en pacientes con historia de ingresos recientes a UCI (Ultimos 3
meses) 0 usuarios de catéteres venoso, esta asociacion no es estadisticamente significativa. Se observa mayor
aislamiento de gérmenes con resistencia a antibi6ticos en pacientes inmunocomprometidos.
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