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Resumen

Objetivos: Identificar infeccion bacteriana en pacientes con EPOC que consultan en urgencias por
agudizacion de su enfermedad.

Material y métodos: Estudio prospectivo de pacientes atendidos en urgencias con EPOC agudizaday en los
que fue posible recoger esputo apto para cultivo y un frotis nasofaringeo parala deteccion gendmica de los
siguientes virus: Influenza, virus respiratorio sincitial, Adenovirus, Enterovirus, M etapneumovirus,
Bocavirus, Rhinovirus, Coronavirusy Parainfluenza. En estos pacientes se estudiaron diferentes variables
tanto clinicas como analiticas. Este estudio fue aprobado por €l comité de ética de investigacion de nuestro
centro.

Resultados: Fueron incluidos 155 pacientes consecutivos de |os que se excluyeron 70 (calidad del esputo
insuficiente para cultivo: 54, microorganismo no identificado: 13, neumonia: 2, insuficiencia cardiaca: 2). La
poblacion finalmente analizada estaba compuesta por 85 pacientes. De las variables analizadas, tan solo 1os
neutréfilos mostraron diferencias significativas entre infeccion viricay bacteriana. Con un punto de corte de
?10.000, |as caracteristicas operativas de |os neutréfilos para identificar infeccion bacteriana fueron:
sensibilidad: 49%: (1C95%: 35-63%); especificidad: 76% (1C95%: 61-87%).

Comparacion de diferentes parametros entre infeccién bacterianay virica

Bacteriana (n = 43) Virica(n =42) p
FEV1% 40 (35-49) 45 (39-60) 0,085
Esputo purulento 33 (77) 24 (57) 0,055
Frecuenciarespiratoria (rpm) 28 (24-32) 26 (22-32) 0,089

Leucocitos/ml 12.090 (8.930-14.750) 9.875 (7.180-12.618) 0,060
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Neutrofilos/ml 9.880 (6.880-12.850) 7.815 (5.813-10.040) 0,027
PCR mg/L 104 (45-194) 81 (39-239) 0,965
Procal citonina ng/ml 1,2 (0,1-11) 0,27 (0,1-6) 0,146

Discusién: Los estudios previos no han conseguido encontrar ningun pardmetro con unas caracteristicas
operativas Optimas para la practica clinica.

Conclusiones. Con los resultados de nuestro estudio, consideramos |os neutrofilos como el mejor parametro

paraidentificar infeccion bacteriana en pacientes con agudizacion de su EPOC y, por tanto, paraidentificar
aquellos gue se beneficiarian de tratamiento antibiético. A pesar de su elevada especificidad, su baja

sensibilidad nos obliga a continuar la busqueda de variables que sean de mayor utilidad en la précticaclinica.
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