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Resumen

Objetivos: Analizar las caracteristicas de los pacientes con bacteriemias por Streptococcus
agalactiae (S. agalactiae) ingresados en Medicina Interna.

Material y métodos: Estudio observacional retrospectivo realizado durante 12 meses (1 enero-31
diciembre 2018) incluyendo a todos los paciente ingresado en medicina interna que durante ese
periodo presentaron bacteriemia por S. agalactiae en el C.H. Torrecardenas.

Resultados: Se recogieron 8 bacteriemias por S. agalactiae. Mayor prevalencia en el sexo femenino,
representado 75%. Edad media 83,12 afos. Entre las comorbilidades: 75% diabetes mellitus, 25%
insuficiencia cardiaca, 87,5% HTA, 75% dislipemia, institucionalizado 25%, sondaje urinario 50%,
insuficiencia renal 62,5%. E1 100% de los casos fue urinario. No se produjo ningun exitus.

Discusion: S. agalactiae forma parte de la microbiota habitual coldnica y vaginal. Se asocia
frecuentemente a infecciones en neonatos y puerperio. También se ha relacionado con bacteriemia,
endocarditis, infecciones osteoarticulares, de piel y tejidos blandos. La presencia de factores de
riesgo como la edad, diabetes mellitus, insuficiencia cardiaca, institucionalizacion se ha relacionado
para presentar este tipo de infecciones. El inicio de antibioterapia es de vital importancia, tanto asi
como su simplificacién y terapia secuencial.

Conclusiones: En nuestra serie de casos el 100% de las bacteriemias tenian un foco urinario. La
poblacion se asocid a una edad media mayor. Es necesario una optimizacién adecuada del uso de
antimicrobianos.
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