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Resumen

Objetivos. Describir las caracteristicas de |0s pacientes que presentan bacteriemia por Pseudomonas
aeruginosa en un Hospital Comarcal.

Material y métodos: Se realiz6 un estudio descriptivo retrospectivo de los pacientes ingresados con
bacteriemia por Pseudomonas aer uginosa mediante deteccién en hemocultivo desde enero de 2014 hasta
diciembre de 2015. Se analizaron datos epidemiol 6gicos, comorbilidades, factores predisponentes, foco de
infeccion y evolucion.

Resultados: Se analizaron un total de 27 pacientes (21 varonesy 6 mujeres) con una media de edad de 72,15
anos (rango 1-94). De los 27 pacientes, 10 habian adquirido lainfeccion en un ambiente hospitalario (37%) y
17 en lacomunidad (63%). Como comorbilidades, 8 de |os pacientes presentaban un tumor solido (29,6%), 5
tenian enfermedad relacionada con la viabiliar (18,5%), 4 padecian enfermedad pulmonar obstructiva o
bronquiectasias (14,8%), 3 tenian anemia aplésica (11,1%), 2 tenian un tumor hematol 6gico (7,4%) y 1 habia
recibido un trasplante de 6rgano solido (3,7%). El factor predisponente mas frecuente fue haber recibido
procedimientos invasivos sobre la via urinaria (37%), seguido de haber recibido antibioticoterapia previa
(25,9%), hospitalizacion prolongada previa (18,5%), tratamiento con corticoides (14,8%), heutropenia
(11,1%), quimioterapia (11,1%), tratamiento con inmunosupresores (7,4%) y estancia previaen UCI con
ventilacion mecanicainvasiva (7,4%). El foco de infeccion mas comin fue e urinario (48,1%), seguido del
biliar (22,2%), pulmonar (11,1%), catéter venoso central (11,1%), infeccion de partes blandas (7,4%) y
desconocido (3,7%). Durante el episodio estudiado fueron exitus 6 de |os pacientes (22,2%).

Discusion: Nuestra experiencia es similar ala descrita en laliteratura, destacando laimportancia de la
infeccidn intrahospitalaria en la bacteriemia por Pseudomonas aeruginosa. Entre las comorbilidades méas
preval entes destacan los tumores solidos 0 hematol dgicos y |as patologias de via biliar y pulmonar. Entre los
factores predi sponentes mas importantes se encuentran la manipul acion de la via urinaria mediante
procedimientos invasivos y/o sondaje urinario, la hospitalizacion o tratamiento con antibiéticos reciente, la
inmunosupresion por farmacos y la neutropenia. El principal foco de infeccién fue el urinario, en la mayor
parte de los casos asociado a las intervenciones sobre la via urinaria mencionadas previamente, seguido del
biliar, en muchas ocasiones como complicacion tras realizacién de CPRE.
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Conclusiones. Existe una alta tasa de infeccion intrahospitalaria en la bacteriemia por Pseudomonas
aeruginosa. Las comorbilidades més frecuentes son |os tumores, en muchos casos por inmunosupresion tras
quimioterapia, y las enfermedades de viabiliar y pulmonar. El foco de infeccion més frecuente fue el
urinario, en gran relacion con realizacion previa de intervenciones invasivas sobre lavia urinaria o sondaje
urinario.
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