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Resumen

Objetivos. Realizar un estudio observacional descriptivo de las bacteriemias por Aerococcus urinae de
nuestro hospital, con & objetivo de identificar las caracteristicas epidemiol dgicasy los factores de riesgo de
los pacientes, asi como €l prondstico de la enfermedad.

Material y métodos: Realizamos una busqueda de las bacteriemias por Aerococcus urinae del registro de
bacteriemias del servicio de Microbiologia de nuestro hospital. En el periodo de tiempo comprendido entre
2008 y 2018 se identificaron 8 aislamientos de Aerococcus urinae en hemocultivos. Posteriormente se
analizaron las historias clinicas de |os pacientes para recoger las distintas variables a estudio. Los datos se
analizaron mediante Excell y SPSS.

Resultados: De los 8 aislamientos de A. urinae en hemocultivos practicamente |a totalidad de |os pacientes
eran varones (7), identificandose Unicamente una mujer, con una mediana de edad de 72,5 afios (rango: 39-
89). El 50% (4) tenian antecedentes de hipertension arterial y el 37,5% (3) de diabetes mellitustipo 2. El
87,5% de | os pacientes (7) tenian patol ogia urol 6gica de base, especialmente patologia prostatica:
adenocarcinoma de préstata (2), hipertrofia benigna de prostata (2); aunque también se identifico: estenosis
uretral (2), historia de uropatia obstructiva y/o nefrolitiasis (4) y anomalias congeénitas de la via excretara (1).
No se identificd ningn paciente institucionalizado ni con sondaje vesical permanente. El 62,5% (5) refirio
sintomas de infeccion del tracto urinario al inicio del cuadro, y en 2 pacientes el cuadro clinico se desarroll6
en forma de shock séptico. Se realiz6 un ecocardiograma transtorécico en 37,5% de los pacientes (3),
identificandose Unicamente un caso de endocarditis infecciosa. El tnico caso de endocarditis infecciosa
requirio intervencion quirdrgicay evoluciono favorablemente. La mortalidad fue del 25% (2). En €l 75% de
los urocultivos recogidos (6) no se pudo aislar el microorganismo (negativo: 4, contaminado: 2). Se empled
un beta-lactamico como tratamiento antibidtico en e 87,5% de los casos. Unicamente se asocio
aminoglucosido en el paciente con endocarditis infecciosa. En € 87,5% de |os antibiogramas resistencia a
cotrimoxazol.

Discusion: Lamayoriade las caracteristicas de |os pacientes de nuestra serie se corresponden con las de las
series descritas en laliteratura. Los pacientes tienen una edad avanzada, patol ogia urol 6gica de base y mucha
comorbilidad asociada. A pesar de la bajaincidencia de las bacteriemias por A. urinae llama la atencion que
todos los pacientes se identificaron a partir del afo 2014. Esto se explica con € avancey desarrollo de nuevas
técnicas de diagndstico microbiol 6gico, que permiten identificar agentes patbgenos que antes no se
identificaban. También destaca la baja rentabilidad del urocultivo, 1o que puede estar en relacion con que las
condiciones de cultivo no fueron adecuadas o bien se consider6 como contaminante. En nuestra serie la
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incidencia de enfermedad invista fue bajay la mortalidad fue algo mas el evada que la descrita en otras series.
Sin embargo, el tamafio muestral es demasiado pequefio como para sacar conclusiones al respecto.

Conclusiones: A. urinae es un patégeno de la via urinaria responsable de infecciones del tracto urinario e
infecciones invasivas. bacteriemias 0 endocarditis infecciosa. Laincidencia es baja pero esta en aumento ya
gue cada vez se esta identificando con mayor frecuencia. L os pacientes suelen tener edad avanzaday mucha
comorbilidad asociada (urol6gica, neurol6gica, factores de riesgo cardiovascular...). A pesar de lo descrito en
algunas series de laliteratura las bacteriemias por Aerococcus urinae parece que tienen un pronostico
favorable (a pesar delaedad y comorbilidades de los pacientes) y que la frecuencia de endocarditis
infecciosa es baja. Son necesarios mas estudios para conocer mas datos en relacion alaincidencia, el
tratamiento y €l pronéstico de la enfermedad.
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