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Resumen

Objetivos: Evaluar las caracteristicas clinicas de |os pacientes fall ecidos que presentaron aislamiento de
bacterias productoras de carbapenemasa (BPC) tipo NDM entre el 2018 y 2022 en el Hospital Universitario
de Gran Canaria Doctor Negrin (HUGDN).

Métodos: Estudio descriptivo retrospectivo de los fallecidos entre 2018 y 2022 con aislamiento en cualquier
muestra de una BPC de tipo NDM, analizando las caracteristicas clinicas, microbiologicasy de mortalidad.

Resultados: De los 41 pacientes en los que se aisl6 una BPC de tipo NDM, fallecieron 16: diez mujeres
(62,5%) y seis (37,5%) hombres, con una edad media de 66,2 afios. Se observo HTA en 14 (87,5%), DM en
seis (37,5%) y enfermedad renal crénica en ocho (50%), encontrandose dos de ellos (12,5%) en didlisis. Solo
uno (6,25%) presentaba VIH en ese momento, con cargaviral de 121.856 copias/ml y CD4 > 200 cel/uL.
Nueve de los fallecidos (56,25%) tenia antecedente de enfermedad oncol 6gica, cinco (31,25%) habian
recibido tratamiento quimioterdpico |os seis meses previosy tres (18,75%) se encontraban en situacion de
neutropenia. Casi un 20% presentaban antecedente de trasplante hematopoyético y solo uno (6,25%) de
6rgano sdlido. Hubo 13 casos de adquisicién nosocomial (81,25%), con cinco de los fallecidos con ingreso
en UMI en el Ultimo afio, tres (18,75%) con aislamiento previo de otros microorganismos multirresistentesy
dos (12,5%) con reinfeccidn por microorganismos productores de carbapenemasa NDM. En los 16 pacientes
fallecidos, 15 de los aislados se identificaron como Klebsiella pneumoniae y 1 como Escherichia coli. La
BPC tipo NDM se aisl6 con més frecuencia en sangre (68,75%). En un 31,25% produjo un cuadro de sepsis 0
shock séptico. Ocho (50%) pacientes recibieron una combinacion de ceftazidima-avibactam con aztreonam,
dos (12,5%) un carbapenem en combinacién con otro antimicrobiano. No se conoce el tratamiento recibido
en los seis (37,5%) restantes. Tres (18,75%) pacientes fallecieron debido alainfeccion por € laBPC tipo
NDM, con una media de supervivencia desde &l aislamiento de 36 dias. Nueve (56,25%) fallecieron durante
el ingreso hospitalario o tras el alta por otras causas, siendo la media de supervivencia de estas personas de
dos mesesy medio (77,67 dias) y lamediana de 43 dias [11-305 dias]. En cuatro (23,53%) de los fallecidos
se desconoce la causa del fallecimiento y el tiempo de supervivencia

Conclusiones. El 62,5% de |os fallecidos eran mujeres con una edad media en torno alos 70 afios. El
antecedente més frecuente fue la neoplasia (56,25%), estando el 31,25% de estos pacientes en situacion de
inmunodepresion. La media de supervivencia en los exitus cuyo fallecimiento fue atribuible alainfeccion fue
de 36 dias. Debido al dificil tratamiento y ala ata mortalidad que producen las bacterias productoras de
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metal obetal actamasas de tipo NDM, es importante detectarlas precozmente para establecer un tratamiento
antimicrobiano adecuado, asi como un correcto aislamiento del paciente. Conocer |as caracteristicas de estos
pacientes nos permite establecer cudles de ellos pueden ser mas susceptibles a este tipo de infeccionesy

tomar medidas adecuadas para su manejo clinico.
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