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Resumen

Objetivos: Analizar las caracteristicas clinicas de la bacteriemia por G. morbillorum

Métodos: Revision de las bacteriemias por G. morbillorum documentadas en el registro prospectivo
de los hemocultivos de un hospital general basico, sin cuidados intensivos ni obstetricia, de ambito
urbano, desde el 1/01/2009 hasta el 31/5/2013.

Resultados: Durante el periodo estudiado hemos asistido a 566 pacientes con hemocultivo positivo
sobre un total de 252.891 consultas en urgencias y 38.887 ingresos hospitalarios. En 5 casos se aisld
G. morbillorum, es decir en el 0,88% de los hemocultivos positivos, el 0,02&#37 de las visitas en
urgencias o el 0,12&#37 de los ingresos hospitalarios. Resumimos los casos en la tabla.

Tabla (A-83). Resumen clinico de las bacteriemias por Gemella morbillorum

caso 1 caso 2 caso 3 caso 4 caso b
Sexo/edad M/60 M/62 H/85 H/40 H/71
Patologia o . . L. linfatica C. colon, colitis Arteriopatia
L Sjogren 19 Cirrosis - )
principal cronica ulcerosa obstructiva
Leucocitos 18280 2790 7610 12800 18250
(B/N/L/M/E) (0/85/11/3/0) (0/62/31/6/1/0)(0/67/32/1/0)(0/83/9/8/0 (2/84/8/6/0)
EcocardiogramaNo vegetacion No vegetacion ND ND no .,
vegetacion
Dlagnostlco Absceso hepatico Perlton} tis IAM . . Suboclusion intestinal Neumonia
final espontanea  bacteriemia
Tratamiento Amoxicilina-clavulanicoCeftriaxona No Amoxicilina-clavulanicoLevofloxacino
Evolucion Curacion Curacion Exitus Curacion Curacion

Discusion: G. morbillorum es un coco gram positivo, anaerobio facultativo y catalasa-negativo,
habitual en la flora de las mucosas. La infeccién humana es muy poco frecuente, siendo los casos
reportados principalmente endocarditis y, mas rara vez, espondilodiscitis, artritis, abscesos
hepaticos o infeccion del sistema nervioso central. En nuestra casuistica no encontramos
endocarditis, si bien en el caso 3 no puede ser excluida por el rapido desenlace sin estudio
necropsico final. Predominé el origen abdominal y en todos los caso, excepto en el 52, ocurri6 en
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pacientes con una respuesta inmune alterada por la propia enfermedad de base o bien su
tratamiento. La respuesta al tratamiento antibidtico fue rédpida con defervescencia inmediata y
posibilitando un alta hospitalaria precoz.

Conclusiones: 1. Gemella morbillorum es un patdégeno a considerar en las bacteriemias de todo
paciente con deterioro de su inmunidad. 2. El prondstico es excelente si la bacteriemia no se
produce en el contexto terminal de la patologia principal del paciente.

0014-2565 / © 2013, Elsevier Espana S.L.U. y Sociedad Espanola de Medicina Interna (SEMI). Todos
los derechos reservados.



