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Resumen

Objetivos. Analizar si los pacientes iguales o > 85 afios tienen las mismas caracteristicas que € resto de los
pacientes incluidos en €l registro de endocarditis infecciosa (El).

Métodos: Los datos se obtienen del registro espariol de El que seinici6 en octubre de 2018 mediante una
plataforma online, que cumple los criterios de SEMI de esténdares de legalidad y seguridad. El andlisis fue
retrospectivo, incluyendo un a un total de 22 hospitalesy con la participacion de 28 investigadores.

Resultados: En el andlisis seincluyeron un total de 365 pacientes, incluidos entre octubre de 2018 y junio de
2021. Solo 30 pacientes (8,2%) eran mayores o iguales de 85 afios con ligero predominio de varones 56%. La
presencia de fibrilacion auricular (FA) previay de enfermedad renal crénica (ERC) fue estadisticamente
significativa con un porcentgje cercano a 50% de los pacientes > 85 afios. El indice de Charlson fue superior
en este subgrupo con unamedia de 2,45 frente a 1,89 del grupo 85 afios y significacion estadistica (p 0,014).
Lavalvulopatia previa més predisponente fue lainsuficiencia mitral seguida de la estenosis adrtica. La
aparicion de episodios repetidos de fiebre fue significativamente inferior a grupo de 85 fueron: enterococo
(23%), estafilococo aureus meticilin sensible (19%), estafilococo coagul asa negativo (19%) y estafilococo
aureus meticilin resistente (11%). L os hallazgos ecocardiograficos y la presencia de verruga en la ecografia
transesoféagica fue similar en ambos grupos, pero en los mayores de 85 afios se realizaron mas PET-TACy
menos RMN-TAC cardiacos. La antibioterapia empleada fue parecida en ambos grupos y lamortalidad alos
30 dias en los mayores o iguales de 85 afios fue muy superior, del 40% frente al 8,7% (p 0,006) y ningun
paciente igual 0 mayor de 85 afios fue sometido a cirugia cardiaca frente al 48,2% de cirugias en 85 afios.

Discusion: El registro REIIMI nos aporta los datos de la El en este grupo de pacientes de edad més avanzada.
L a poblacion anciana tiene mayor comorbilidad y con frecuencia retinen criterios de no ser operables. La
mortalidad de | os pacientes con EI mayores de 85 afnios es superior alos menores de esa edad.
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Conclusiones:. 1. El subgrupo de paciente con edad igual 0 mayor a 85 afios asocian mas patol ogias cronicas
previas como laFA o laERC. 2. La presentacion clinica en forma de fiebre de repeticion es menos habitual,
lo cual puede dificultar el diagndstico. 3. Tienen unamortalidad alos 30 dias mucho mas elevada que los
menores de 85 afios con significacion estadistica (p 0,006) y no son intervenidos por Cirugia cardiaca.
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