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Resumen

Objetivos: Describir casos registrados de Espondilodiscitis en nuestro Hospital para establecer las
caracteristicas epidemioldgicas y diagnosticas.

Material y métodos: Estudio descriptivo, unicéntrico, retrospectivo. Recogimos 41 pacientes con
diagndstico inequivoco de espondilodiscitis entre los afios 2014 y 2018, excluyéndose todos aquellos
con diagndstico de sospecha o con datos insuficientes en la historia clinica, se recogieron variables
clinicas.

Resultados: Elegimos 41 pacientes, 68,3% hombres, con edad media al diagndstico 59,76 anos y
mediana 61. Al diagnoéstico, 14,6% eran fumadores y un 10% exfumadores. 87,8% con aislamiento
microbioldgico, siendo el mas frecuente el Staphylococcus aureus (31,7%), seguido del Escherichia
coli (12,2%) y otros cocos Gram + (24,4%), otras causas mas raras fungica (4,9%), Mycobacterium
tuberculosis (7,3%) y otros bacilos Gram - (4,9%). Hasta 39% presentan puerta de entrada conocida
siendo la via urinaria la mas frecuente (14,6%), flebitis la sequnda (7,3%) y por continuidad la
tercera (7,3%). El 61% no presentan foco conocido. La afectacion méas frecuente fue la columna
lumbar (39%), seguida de la zona dorsal (19,5%) y cervical (12,2%). Hasta el 19,5% presentan
afectacion de varios territorios y 4 casos de sacroileitis (9,8%). El tratamiento de larga duraciéon mas
frecuente estéd orientado a cocos Gram+ (37%), siendo el mas utilizado el linezolid (22%). EI segundo
en importancia la terapia combinada de cefalosporinas y otro antibidtico (26,8%). Las quinolonas
(12,2%) son el tercero en frecuencia.

Discusion: Segun otros registros epidemioldgicos publicados la prevalencia de Espondilodiscitis es
superior en mujeres (ratio 1:5 favorable a mujeres) y la edad media de diagnostico 59 afios con una
mediana de 63 anos. En ellos Staphylococcus aureus es el agente causal mas frecuente, y se
manifiesta que Espafia es una zona endémica de Mycobacterium tuberculosis.

Conclusiones: Coincidente en nuestra serie, la edad de diagnostico es muy similar (59,76), con una
mediana algo inferior (61), aunque la prevalencia es superior en hombres, 68,3% en nuestro estudio.
La region lumbar es la mas afectada en nuestra serie. También coincidente con series previas el
Staphylococcus aureus es el agente causal mas frecuente, siendo la frecuencia de Mycobacterium
tuberculosis del 7,3%. No se ha registrado ningtn caso de brucelosis. En cuanto al tratamiento, mas
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estudios son requeridos, especialmente de caracter prospectivo, de cara a definir causalidad en la
evolucion y el beneficio.

0014-2565 / © 2018, Elsevier Espana S.L.U. y Sociedad Espanola de Medicina Interna (SEMI). Todos
los derechos reservados.



