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Resumen

Objetivos:Conocer las caracteristicas de los pacientes portadores de catéteres vasculares que dan
positivo en el cultivo tras su retirada.

Material y métodos:Se recogen todos los cultivos positivos de punta de catéter vascular durante el
ano 2015 en el centro y se revisan en las historias los siguientes datos: edad, sexo, DM, EPOC,
cancer previo o actual, motivo del ingreso, servicio de hospitalizacion, tipo de catéter (via central,
catéter central de insercion periférica (PICC), port a cath y catéter de didlisis), si fue utilizado para
administracion de nutricidon parenteral, microorganismo cultivado y evolucién del paciente.

Resultados:Obtenemos 25 catéteres positivos de 22 pacientes (11 varones). La edad media fue de 64
anos (1-97). Respecto a patologias de base se recogié DM tipo 2 en 4 casos (16%), EPOC en 6 (24%),
VIH en 1 (4%), hepatopatia en 1 (4%), LES en 1 caso que motivo 3 episodios (12%), cancer previo en
2 (8%) y actual en 7 (28%). El motivo de consulta fue la fiebre en 2 casos (8%), neumonia en 6
(24%). Se trataba de via central en 14 (56%), PICC en 7 (28%, todos en pacientes ingresados en
servicios médicos), port a cath 3 (12%) y didlisis en 1 (4%). Se administré nutricion parenteral en 13
(52%). Los servicios del ingreso fueron: Cirugia general en 3 (12%), Hematologia 1 (4%),
Traumatologia 1 (4%), Medicina Interna en 14 (56%), Nefrologia 1 (4%), Urologia 1 (4%) y pasaron
por UC 7 (28%). Dos pacientes (10%) tuvieron recambio de catéter, 10 pacientes (45%) ingresaron
por causa infecciosa y otros 10 (45%) por causa no infecciosa. Los gérmenes cultivados son fueron:
*en el grupo de catéteres centrales SCN en 3 (12%), Corynebacterium 1 (4%), S. epidermidis 2 (8%),
S. xylosus 1 (4%), S. aureus 1 (4%), E. faecalis 1 (4%), K. pneumoniae 1 (4%), Pseudomonas 3 (12%),
C. parapsilosis 1 (4%) y C. albicans 1 (4%) en el grupo de PICC SCN en 3 (12%), S. hominis 2 (8%),
E. faecalis 1 (4%), C. parapsilosis 1 (4%), C. albicans 1 (4%) en el grupo de port a cath S.
epidermidis 2 (8%) y Chryseobacterium 1 (4%). De los 4 catéteres que presentaban Candida 3 habia
recibido nutricién parenteral. 5 (23%) pacientes fallecieron y ninguno por complicaciones atribuidas
al catéter central.

Discusidon:Las vias centrales son cada vez mas frecuentes en los pacientes no quirurgicos
hospitalizados. No es infrecuente la aparicion de complicaciones infecciosas, en las que los Gram
positivos son los microorganismos mas frecuentemente aislados. La nutricion parenteral,
tratamiento médico frecuente, aumenta el riesgo de infeccion por Candida. Es importante la
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vigilancia de signos de infeccion y no prolongar su uso mas de lo necesario para evitar
complicaciones.

Conclusiones:Es fundamental la cobertura para microorganismos Gram+ en el tratamiento empirico
de las infecciones por catéter, sin olvidar la posibilidad de Candida en caso de nutriciéon parenteral.
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