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Resumen

Objetivos. Estudiar la asociacion entre ciertos marcadores analiticosy € curso clinico de pacientes
diagnosticados de sepsis.

Métodos: Seincluyen todos los pacientes ingresados en el Complejo Hospitalario de Soria con el diagndstico
de sepsis, entre el 01/01/2021 y €l 31/12/2021, con un total de 212 casos. Se trata de un estudio retrospectivo
descriptivo en el que se analizan antecedentes personales, valores analiticos iniciales (recuento leucocitario y
plaguetario, PCR, procalcitonina, creatininay lactato), asi como la evolucion y mortalidad durante €l ingreso.
El andlisis estadistico se realizd con SPSS 23.

Resultados: Del total de pacientesincluidos en el estudio (n = 212), e 22,6% precisaron ingreso en Unidad
de Cuidados Intensivos y €l 39,6% fallecieron durante el ingreso. Observamos que, de los pacientes
ingresados en UCI, el 70,8% presentaban empeoramiento de los nivelesiniciales de creatininade a menos
0,5 mg/dl (70,8 vs. 29,2%; p = 0,009); el 68,4% presentaba niveles de lactato mayores a2 mmol/L (68,4 vs.
31,6%; p = 0,028); y & 60,4% presentaba procal citonina mayor a 10 ng/mL (60,4 vs. 39,6%; p = 0,037). Por
otra parte, de los pacientes que fallecieron durante el ingreso, el 62,3% presentaban niveles de lactato sérico
superiores a2 mmol/L (62,3 vs. 37,7%; p = 0,03), y & 56,9% presentaban recuento plaquetario inferior a
150.000/?2L (56,9 vs. 43,1%; p = 0,041)

Discusion: En nuestra muestra, |os pacientes que precisaron ingreso en UCI presentaban con mayor
frecuencia empeoramiento de lafuncion renal, asi como niveles elevados de lactato y procal citonina. Por otra
parte, los que fallecieron durante el ingreso presentaban mayores niveles de lactato, asi como
trombocitopenia. Todo ello con asociacion estadisticamente significativa.

Conclusiones. Existen multiples marcadores analiticos asociados con peor prondstico en pacientes con sepsis
grave. El lactato es un marcador de hipoperfusion tisular y su elevacion reflgja disfuncién tisular. Es por ello
que se incluye, junto con hipotension refractaria a vasoactivos, en la definicion de shock sépticol. Por otra
parte se ha demostrado, a pesar de su relativainespecificidad, que la elevacion de procalcitonina, asi como la
trombocitopenia, se relaciona con mayor gravedad en procesos infecciosos pudiendo utilizarse como
marcadores de evolucién y prondstico clinico?:3,
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