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Resumen

Objetivos: Las infecciones por C. difficile presentan una incidencia creciente en los hospitales
espanoles. Describimos las caracteristicas clinico-epidemioldgicas de las infecciones por C. difficile
en un hospital universitario de tercer nivel.

Métodos: Se revisaron de forma retrospectiva todas las infecciones por C. difficile diagnosticadas
entre 2010-2012 en el Hospital Universitario Central de Asturias. La deteccién de toxina A y B de C.
difficile en muestras de heces se realizé6 mediante un enzimoinmunoensayo tipo sdndwich en dos
etapas con una deteccién final por fluorescencia (ELFA, VIDAS, BioMerieux). En caso de resultados
dudosos, se repitio la determinacion en una nueva muestra de heces.

Resultados: Dentro del periodo de estudio se diagnosticaron 28 casos de infeccion (51% varones,
edad media de 64 [21] afios (limites 19-88). Las principales enfermedades subyacentes fueron:
diabetes mellitus, i. renal, trasplante renal (18% respectivamente), y cirrosis hepatica (4%). En el
resto de los pacientes no se encontraron enfermedades subyacentes. La estancia media previa al
inicio de la infeccién fue de 14 [6] dias (Ilimites 6-28). Todos los pacientes habian recibido
tratamiento antibiotico previo: piperacilina-tazobactam (32%), cefalosporinas de 32 generacion
(32%), amoxicilina-clavulanico (28%), quinolonas (28%), y vancomicina (7%). E1 82% de los
pacientes presentaban clinica compatible con la infeccién. Los sintomas més frecuentes fueron:
diarrea (71%), fiebre (42%), dolor abdominal (18%). Todos los pacientes se trataron con
metronidazol con recuperacion completa. No se produjeron fallecimientos.

Discusion: A pesar de la importancia de estas infecciones dentro del &mbito hospitalario, su
diagndstico parece estar infraestimado. En nuestra revision, el tratamiento previo con piperacilina-
tazobactam y amoxicilina-clavuldnico se asocié con una mayor frecuencia a la infeccién por C.
difficile, influenciado seguramente por el mayor uso de estos antibidticos en nuestro ambito. La tasa
de complicaciones derivadas de la infeccién por C. difficile fue minima.

Conclusiones: La infeccion por C. difficile es un problema de importancia creciente en nuestros
hospitales asociada al consumo de antibidticos beta-lactdmicos de amplio espectro y quinolonas.
Pese a ello presenta una tasa de complicaciones y mortalidad baja.
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