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Resumen

Objetivos. Streptococcus pneumoniae es el principal agente etiol 6gico de la neumonia adquiridaen la
comunidad (NAC). La deteccién de dicho agente puede realizarse através del antigeno neumocdcico en la
orina. En ocasiones la positividad de dicho antigeno no se correlaciona con infiltrado radiol 6gico neuménico,
lo que plantea la posibilidad de fal sos positivos, entre ellos el antecedente de vacunacion. El objetivo de este
estudio fue describir |as caracteristicas de |os pacientes con antigenuria positiva a neumococo, su correlacion
radiologicay el antecedente vacunal.

Métodos: Revision de los pacientes con antigenuria positiva a neumococo en €l Hospital de Denia del
1/1/2015 al 12/2/2015. Se analizaron variables epidemiol dgicas, clinicas, radiol égicas, microbiol dgicas,
antecedente vacunal (vacuna neumocdécica neumo-23 y/o neumo-13) y antibioterapia prescrita. Se determind
conjuntamente |a antigenuria a L egionella pneumophila.

Resultados: Se registraron un total de 385 determinaciones de antigeno neumocacico en orina. 48 casos
tuvieron resultado positivo (12,4%). 60,4% fueron mujeresy 22,9% extranjeros. Edad media 75,7 afios (1-
94). Radiografia de térax con infiltrado radiol 6gico de caracteristicas neumonicas en 16 casos (33,3%). 1
paciente tuvo bacteriemia por Streptococcus pneumoniae. En 2 pacientes se documentd infeccién
neumocqcica reciente previa que requirid ingreso hospitalario. En ninglin paciente se documento clinica de
infeccién meningea. El 35,4% de los pacientes recibid vacunacion antineumococica previa (neumo-23 y/o
neumo-13). En 87,5% de casos se prescribi¢ tratamiento antibiotico. En ninglin caso se documenté
antigenuria positiva a L. pneumophila concomitante.

Discusion: La prevalencia de antigenuria positiva a neumococo en nuestro medio es elevada. Laradiografia
de térax sélo mostré hallazgos radiol égicos compatibles con neumonia en 1/3 de |os pacientes, siendo normal
en los 2/3 restantes. La presencia de bacteriemia documentada por S. Pneumoniae es baja. Un nUmero
significativo de pacientes habia recibido vacunacion antineumocdcica previa. La prescripcion de un
tratamiento antibi6tico en base a dicha antigenuria es también elevada. En consecuencia hay un elevado
numero de pacientes con antigenuria positiva sin afectacion radiol 6gica. Los posibles falsos positivos pueden
ser: 1) antecedente vacunal (vacuna neumocdécica neumo-23 y/o neumo-13); 2) ser portador asintomético de
S. pneumoniage; 3) Cuadro clinico ain muy inicial.

Conclusiones. Laantigenuria frente a neumococo es unatécnica Util y rapida pero puede presentar falsos
positivos. Una correcta historia clinica que incluya |l os antecedentes vacunal es, factores de riesgo para
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infeccion y tiempo de evolucion del cuadro clinico es obligada en todos |os casos en que se sospeche una
infeccidn neumocdcica subyacente.
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