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Resumen

Objetivos. Evaluar laincidencia de Staphylococcus aureus en nuestro hospital y las diversas formas clinicas
de aparicion. Evaluar la sensibilidad y resistencias del Staphylococcus aureus en las diferentes muestras
microbioldgicas.

Material y métodos: Estudio retrospectivo, descriptivo, de aislamientos de Staphylococcus aureus en cultivos
microbiol6gicos en el Hospital Virgen de La Luz durante el afio 2015. Informacion obtenida de |a base de
datos del servicio de microbiologiay de larevision de historias clinicas, estudiando diferentes variables
(demogréficas, clinicasy microbiolégicas), parael andlisis de dichas variables se utilizo €l pagquete
estadistico SPSS version 22.

Resultados: Se obtuvieron 379 cultivos positivos para Staphylococcus aureus, de los cuales 111 fueron
colonizaciones (108 SAMR y 3 SAMS), 13 contaminaciones (4 SAMR Y 9 SAMYS) y 255 infecciones
(excluimos 13 que eran cultivos repetidos). Total casos objeto de estudio 242, aislando 140 SAMS (57,9%) y
102 SAMR (42,1%). 142 casos fueron hombres (58,7%) y 100 mujeres (41,3%), con una media de edad de
69,27 afos. Aislamientos por servicios expresado en No. de casosy (%) SARM: Medicina Interna 100
(51%), Neumologia 26 (53,8%), Cirugia 25 (52%), Nefrologia 23 (17,4%), UCI 14 (21,4%), Otros 54
(31,5%). Tipos de infecciones expresadas en N° de casos y (%) SARM: respiratorias 84 (45,2%), piel y
tgjidos blandos 59 (47,5%), vasculares y catéteres 25 (28%), heridas quirargicas 19 (42,1%), rena y urinarias
18 (72,2%), Otras 37 (21,6%). El SARM present0 resistencia del 100% a penicilinay cefal osporinas,
mayores del 70% a quinolonasy macrélidosy menos del 25% a tetraciclinas, aminoglucosidos y rifampicing;
no hubo resistencias a daptomicina, linezolid ni vancomicina.

Discusion: El Staphylococcus aureus es causa comin de infecciones diversas, tanto de origen comunitario
como hospitalario. El interés actual del estudio de este patégeno deriva, bien de su elevada frecuencia, o por
representar, en el caso de cepas resistentes a meticilina, una de las principal es causas de brotes de infeccion
en nuestro pais. Para el caso de nuestro hospital y basados en |os resultados de nuestro estudio vemos un
incremento porcentual significativo de las resistencias de Staphylococcus comparado con afos anteriores y
gue nos ubica de forma general por encima de la media espafiola, parael mismo afio y en un nivel muy
superior si o comparamos con hospitales de nuestro mismo nivel de complegjidad y tamafio.

Conclusiones. Lainfeccion por SAMR supone un 42% de |os casos en nuestro medio, cifra més alta respecto
al porcentaje espafiol (segun grupo EPINE) para el mismo afio que fue del 40%, superior con respecto a
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hospitales de nuestro mismo nivel de complgjidad (4-25%) y mas alta comparado con hospitales de igual
nimero de camas que el nuestro (5-19%). Las infecciones predominantes por Staphylococcus aureus en
nuestro medio son las respiratoriasy de piel y tegjidos blandos; en 1o que hace referenciaa SARM son la
nefro-urologicas. Debido a alto nimero de SAMR aislado, se hace imperiosa la necesidad de tener
programas de control y uso racional de antibi6ticos con el objeto de mejorar su eficienciay evitar la aparicion
de més resistencias.
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