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Resumen

Objetivos: Descripcion de los aspectos clinicos mas relevantes y |os procedi mientos diagndsti co-terapéuticos
mas frecuentemente realizados en una serie de 43 pacientes con cultivo positivo en liquido pleural.

Métodos: Estudio descriptivo retrospectivo de una serie de pacientes desde enero de 2010 adiciembre a
2013. Se evaluaron todos los liquidos pleurales analizados en laboratorio (2.500 liquidos pleurales
correspondientes a 1.600 pacientes) y se incluyeron aguellos pacientes con derrame pleural con cultivo
bacteriano positivo para uno o varios microorganismos. Se analiza epidemiologia, etiologia, clinica,
diagnostico y tratamiento y evolucion de |os pacientes afectos de un empiema. Para el estudio se utilizaron
herramientas basi cas de estadistica descriptiva.

Resultados: Se analizan 43 pacientes con una edad mediana de 61 (17-88 afios) con distribucion por sexo
H:M 1,5. El 67% erafumador, € 24% presentaba enolismo crénicoy el 18,6% tomaba drogas depresoras del
sistema nervioso. El 21% estaba diagnosticado de EPOC y e 16,3% presentaba antecedentes neurol 6gi cos.
Respecto ala clinicatres cuartas partes aprox. presentaron fiebre (71,4%), tos (75,6%) y dolor pleuritico
(75%), mientras que el 41,5% present6 expectoracion y € 22,5% sindrome constitucional. En la analitica
destaco leucocitosis (mediana 17.850/?L) con neutrofilia (media 83%, dst 9%). Por Rx térax se detecto
condensacién parenquimatosa en €l 35.7% de |os casos predominando en I6bulos inferiores (53,4%) y
derrame pleural unilateral en el 92,7% (superior a 1/3 hemitérax). Se observé loculacion en la Rx térax en el
46,3%. Para el aislamiento microbiol6gico se realizo cultivo de esputo en el 51%, de los cuales fue positivo
en el 57%, predominando BGN (80%). Se obtuvo hemocultivos en € 58,5% de |la muestra pero solo fueron
positivos para el 7,3% (predominando CGP 66%). En las antigenurias destaco S. pneumoniae (14,3% de los
casos). Respecto al andlisis de liquido pleural (purulento en el 57,1%) la glucosa fue menor de 65 mg/dl en €l
75% de los casos, con unamedianade 3 mg/dL y rango 1Q 63 mg/dL. El 75% de los casos presento cifras
superiores a 6.000 leucocitos/?L con una media de 88% de neutrdéfilos (dst 14%) y el pH fue menor de 7 en €l
75%, con unamediade 6,79. En € cultivo predomind el aislamiento de CGP (54,8%), BGN (23,8%) siendo
mixto en el 11,9%. En cuanto al tratamiento en el 97,7% se coloco drengje pleural através del cua seinstilo
fibrinoliticos en el 62,5%. El 46,3% fue dado de alta con drenaje pleural inserto. Tras el seguimiento se
observé curacion en el 67,4%, el 11,6% falecieron, 11,6% persistieron sintométicos y € 9,3% se perdio en el
control. En laradiografia control se observo curacion completaen € 32,5%, el 20% pinzamiento pleural y €l
32,5% present6 paquipleuritis cronica de los cuales solo 2 casos se considerd importante, en un 15% no se
pudo realizar control radiol 6gico.
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Discusion: En cuanto alos resultados hay que mencionar la posibilidad de sesgos dada la dificultad en €l
seguimiento de los pacientes de forma retrospectiva. Como antecedentes destaca la patol ogia pulmonar y
neurol 6gica. Destaca la variabilidad microbiol 6gica predominando |os microorganismos de tipo CGP pero
con unagran presenciade BGN, que en cultivo de esputo son |os mas frecuentes. En nuestra serie se observa
unagran eficaciadel tratamiento con altas tasas de curacion, pensamos en relacién ala colocacion de drenagje
pleura y fibrinolisis precoz.

Conclusiones:. Los hallazgos microbiol 6gicos, concluyen que los CGP son en conjunto |os gérmenes mas
frecuentemente hallados en los cultivos de liquido pleural. Por otra parte en la serie destaca la baja necesidad
de actuaciones quirudrgicas mayores en nuestra serie.
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