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Resumen

Objetivos: La infeccion por Clostridium difficile representa entre 20 y 30% de los casos de diarrea
asociados al uso de antimicrobianos y es la causa mas comun de diarrea infecciosa en instituciones
sanitarias. El objetivo del presente estudio es analizar las caracteristicas clinicas de los pacientes
con infeccién por C. difficile, asi como los factores de riesgo que se asocian con su recidiva durante
el ingreso.

Métodos: Se analizan 105 casos de infeccidon por Clostridium difficile ocurridos en el Hospital
Universitario de Canarias (Tenerife) desde enero de 2011 hasta marzo de 2014. Se recogen los
principales datos epidemioldgicos y las caracteristicas clinicas y analiticas que presentan los
pacientes en el momento de la infeccidn. Se analizan las diferencias existentes entre los pacientes
que sufren una recidiva y los que se curan.

Resultados: La edad media fue 61,6 anos y el 52,3% eran varones. El 82,9% de los casos habia
recibido antibioticos previamente, con un ingreso reciente en el 47,6%. En el momento del
diagndstico, el 45,7% tenia fiebre y el 25,7%, hipotensién. El 61,8% presentaba leucocitosis y el
73,6%, hipoalbuminemia. E1 59,8% de los pacientes tenian un nivel de PCR > 60 mg/L y el 26,5%,
elevacidon de la creatinina. E1 37,3% se presentd como colitis pseudomembranosa, el resto fueron
cuadros leves. Las recidivas ocurrieron en el 9,5% de los casos y se relacionaron de forma
significativa con el aumento de los niveles de creatinina (p = 0,036), PCR (p = 0,034), e hipotensiéon
(p = 0,001). Los casos de colitis pseudomembranosa recidivaban con mayor frecuencia (p = 0,01).
La aparicién de recidiva implicé un aumento de la estancia media de 23 a 99,5 dias (p = 0,001).

Discusion: La infeccion por C. difficile recidiva en el 9,5% de los casos e implica un retraso en el alta
hospitalaria. Los principales factores que se asocian con su aparicion son el fallo renal agudo, la
hipotension arterial y la elevacion de la PCR. Los pacientes con colitis pseudomembranosa tienen un
riesgo elevado de recidiva durante el ingreso.

Conclusiones: La recidiva por C. difficile se relaciona la aparicién de hipotension y con mayores
niveles de creatinina y de PCR. La colitis pseudomembranosa es la forma clinica que implica mayor
tasa de recidivas.
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