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Resumen

Objetivos: La mortalidad de la endocarditis infecciosa (EI) es elevada. Los microorganismos causales
pueden ser grampositivos, negativos y en menor frecuencia HACEK. Nuestro objetivo es el describir
el perfil microbiolégico de la EI por grampositivos en nuestros pacientes y los posibles factores
asociados.

Meétodos: Revisamos las historias clinicas de 46 pacientes con sospecha de EI en mayores de 18 anos
en base a hemocultivos positivos por bacterias grampositivas del afio 2015 al 2020. Se excluyeron a
aquellos pacientes con datos incompletos y que no reunian criterios de EI por criterios de Duke. Se
incluyeron finalmente 17. Se recogieron los datos de las historias clinicas en un formulario que
incluia caracteristicas clinicas, epidemioldgicas, analiticas, microbioldgicas, de tratamiento y
evolucion. El andlisis estadistico de los datos se realizé con SPSS V22.

Resultados: Predomind en varones (70%) fueron varones. La edad media fue de 76 anos (DE 18). En
un 47,1% la vélvula afectada fue nativa, en un 35,3% protésica (80% tardia) y en 17,6% asociada a
cable de marcapaso. La valvula mas frecuentemente afectada fue la adrtica (9) en un 52,9%, seguida
por la infeccion de cable de marcapaso (17%), mitral (11,8%). En 2 pacientes (11,8%) se documentd
EI en ambas valvulas adrtica y mitral, la tricispide estuvo afectada en 1 paciente sin antecedente de
uso de drogas intravenosa. El microorganismo mas frecuente fue E. faecalis (29,4%), seguido por S.
aureus meticilin sensible (11,8%), E. faecium (11,8%), S. gallolyticus (10%), S. aureus meticilin
resistente (10%). En 3 pacientes (17%) se realizé recambio de marcapasos y en 1 cirugia sobre
valvula tricispide. En base a los aislamientos microbioldgicos y el perfil de resistencias el antibidtico
mas utilizado fue ceftriaxona (41,2%), seguido de vancomicina (23,5%), daptomicina (11,8%). Otras
complicaciones de la bacteriemia en nuestros pacientes fueron: espondilodiscitis (23,5%), infarto
esplénico (11,6%), infarto renal (5,8%) y osteomielitis (5,8%). La mortalidad en los primeros 6 meses
fue del 29,4%.

Discusion: Las bacteriemias por cocos grampositivos generan ademas de EI otras complicaciones,
especialmente espondilodiscitis e infartos esplénicos y renales.

Conclusiones: La endocarditis por cocos grampositivos se asienta preferentemente sobre valvula
aortica nativa, siendo la espondilodiscitis la complicacion extracardiaca mas frecuente asociada a
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