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Resumen

Objetivos. Larevision bibliografica demuestra un incremento en laincidencia de |a bacteriemia por
Staphylococcus aureus, sobre todo por cepas resistentes a meticilina (SARM). Las tasas de mortalidad son
elevadas, condicionando la necesidad de un tratamiento empirico precoz y adecuado. Proponemos describir
las caracteristicas clinicas, factores de riesgo y conocer € &mbito de adquisicion de las bacteriemias por S
aureus en el afo 2022 en el Complegjo Asistencial Universitario de Ledn durante el afio 2022.

Métodos: Estudio observacional, descriptivo y retrospectivo de las bacteriemias por S. aureus registradas en
el Hospital de Ledn en el afio 2022. Se recogieron datos demograficos, comorbilidades, caracteristicas
clinicas, complicaciones, pruebas complementarias, tratamiento y mortalidad.

Resultados: Se incluyeron en el estudio a 80 pacientes en losque se aislé S. aureus en a menos un
hemocultivo, constatando unaincidencia de 27,45 casos/100.000 habitantes a afio. La media de edad fue de
73,6 afos (DE * 1,78), con predominio masculino (61 vs. 39%). El indice de Charlson mostré una
comorbilidad alta en un 66% de pacientes, media en un 10% y baja en un 24%. L os factores de riesgo mas
representativos fueron la enfermedad renal crénica (38%), diabetes mellitus (38%), lainmunodepresion
(28%), ingreso hospitalario reciente (26,6%) y € material protésico (26,6%). La adquisicion de las
infecciones mayoritariamente fue comunitaria (48,8%), seguido de las nosocomial (37,5%) y asociadaa
cuidados sanitarios (13,8%), en las cepas SAMR hubo mas adquisicién nosocomial, alcanzando significacion
estadistica (p = 0,000). S. aureus sensible ameticilina (SAMS) se aisl6 en 54 pacientes (67,5%) y S aureus
resistente a meticilina en 26 (32,5%); 13 pacientes de este ultimo grupo eran portadores nasales de SAMR. y
solamente 1 tenia antecedente de infeccion previa por cepa resistente a meticilina.

Conclusiones. Laincidencia de |as bacteriemias por S. aureus registradas en nuestro hospital se gjustan ala
incidencia bibliogréfica, asi como las caracteristicas demograficas (predominio varones de edad avanzada),
factores de riesgo y comorbilidades més frecuentes (diabetes, enfermedad renal cronica o antibioterapia
previa). Laadquisicion principa de la bacteriemia en nuestro estudio fue comunitaria discrepando de los
datos registrados en la literatura. En nuestra muestra, la cepa mayormente aislada fue SAMS, un 67,5% frente
aSAMR 32,5%. El aislamiento de cepas SAM S fue mayoritariamente comunitario mientras que de cepas
SAMR fue nosocomial.
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