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Resumen

Objetivos. Las infecciones que se asocian a prétesis articulares son un problema importante y de gran
relevancia en € dmbito de la medicina ortopédicay de la cirugia. Representan una complicacion seriay
potencialmente devastadora para | os pacientes que han sido sometidos a cirugia de reemplazo articular. El
objetivo de este estudio es el de describir |a presentacién clinicay evolucion de los pacientes derivados a
nuestro centro con diagndstico de infeccidn de prétesis articular, en € periodo comprendido entre 2018,
tratados mediante estrategia DAIR (desbridamiento, antibiético y retencion del implante).

Métodos: Extrajimos los datos de una base de datos cedida por € servicio de Traumatologia de nuestro
hospital, con todos aquellos pacientes con diagndstico de infeccion protésica tratada mediante DAIR. Para el
analisis descriptivo, se utilizd el programa estadistico SPSS.

Resultados: Se estudiaron un total de 50 pacientes. En 21 pacientes (42%) lainfeccion estaba localizada en
protesis de rodilla, en 24 (48%) en protesis de cadera, y en 5 casos (10%) nos encontramos ante una infeccion
de protesis de hombro. Las manifestaciones clinicas més frecuentes fueron: signosinflamatoriosy fistula-16
pacientes (32%)- de los cuales 5 (10%) presentaban también fiebre asociada; dehiscencia de la herida con
supuracion através de lamisma en 16 pacientes (32%); signos inflamatorios o fistula productivaen 4
pacientes (8%) respectivamente. Un total de 41 (82%) y 24 pacientes (48%) son sometidos a una cirugia de
limpieza habiendo transcurrido més de 1 y mas de 3 meses tras la colocacion de la prétesis. Ademas, 25
pacientes (50%) se intervienen pasadas 3 semanas desde el inicio de |os signos o sintomas de infeccion. El
tratamiento empirico maés frecuentemente utilizado en nuestros pacientes fue la combinacion de teicoplanina
y ceftazidima, que se utilizd en 17 pacientes (34%); 8 pacientes (16%) no recibieron ningun tratamiento hasta
la obtencion de los datos microbiol 6gicos. En cuanto al tratamiento dirigido, 31 pacientes (62%) recibieron
guinolonas, bien en monoterapia (7 pacientes; 14%) o en combinacion (24; 42%). El tratamiento antibiotico
se mantuvo durante una media de 73,98 dias + 29,54 (rango 42-240). En el momento de la finalizacion del
tratamiento antibi6tico, 38 pacientes (76%) se encontraban en remision clinica del proceso infeccioso. Este
porcentaje se redujo al 70% (35 pacientes) alos 3 meses de lafinalizacion del tratamiento, permaneciendo
esta cifra estable alos 6 meses.

Conclusiones. Lamayoriade IPA fueron de caderay rodillay |as manifestaciones mas frecuentes fueron
signos inflamatoriosy fistulas, con o sin fiebre. Un alto porcentaje de pacientes son intervenidos pasados tres
meses desde la prétesis primariay pasadas tres semanas desde el comienzo delaclinica, a contrario delo
gue recomiendan las guias de practica clinica. El tratamiento dirigido més cominmente usado fueron las
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quinolonas, bien solas 0 en combinacion, siendo la tasa de respuesta clinica variable en funcion del momento
delacirugia.
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