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1-115 - ENDOCARDITIS INFECCIOSA POR STREPTOCOCCUSGALLOLYTICUS.
EXPERIENCIA DE 38 CASOS EN UN HOSPITAL TERCIARIO
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Resumen

Objetivos. En 2003 se reclasificd € grupo de Streptococcus bovis (S. bovis), pasando a denominarse
Streptocuccus gallolyticus (S gallolytitcus). Se trata de un coco gram positivo con gran variabilidad
geogréfica, que causa bacteriemiay endocarditis infecciosa (El) en adultosy es conocido clasicamente por su
asociacion con las neoplasias de colon (16-32%). Causa El sobre todo izquierda, afectando avarias valvulas
con grandes vegetaciones. El objetivo de este andlisis es describir los casos de El por S gallolyticus
detectados en nuestro centro, asi como sus caracteristicas demogréficas, comorbilidad y asociaciones

patol 6gicas més frecuentes.

Material y métodos: Se trata de un andlisis descriptivo retrospectivo de todas las El por S. gallolyticus
detectadas desde marzo 2008 hasta diciembre de 2015 en el Hospital Universitario de Donostia.

Resultados: Se analizan un total de 38 casos (28 varones: 73,7%), 21 de ellos mayores de 65 afios. La
mediana de edad paralos varones fue de 69 afios (RIC: 63-81) y 78 (RIC: 75-80) paralas mujeres. Delos 38,
25 tenian HTA; 12 DM tipo 2; 4 cardiopatiaisquémicay neoplasiay 7 del total presentaban antecedentes de
enolismo. En cuanto alalocalizacion, en 21 casos fue sobre valvula nativa (11 aortica; 9 mitral y 1
pulmonar); en 8 casos sobre valvula protésica (adrtica 5; mitral 3); en 3 casos la El selocaliz6 sobre
electrocatéter y en 5 casos no se localizé lavalvula afectada. El diagndstico se realiz6 mediante
ecocardiograma transtorécico en el 100% de los casos y en el 60% fue necesario un ecocardiograma
transesof &gico. Respecto a tratamiento antibidtico, 8 pacientes fueron tratados con monoterapia (ceftriaxona)
y lamayoria de casos (19/38) fueron tratados con combinacion de 2 farmacos: ceftriaxonay gentamicina o
ampicilinay gentamicina, 12/38 y 7/38 respectivamente. Del total, 12 precisaron cirugia (4 urgente; 1
emergentey 7 programadas). Respecto a complicaciones organicas en el ingreso, 21 pacientes presentaron,
siendo la més frecuente la insuficiencia cardiaca congestiva (7/21), seguido del shock cardiogénico (4/21) y
ladiscitis (3/21). Quince pacientes presentaron émbol os sépticos (15/38), en lamayoria de |0s casos amas de
un 6rgano (6/15), seguido de bazo (2/15) y SNC (1/15). A 27 pacientes selesrealizd TAC abdominal para
estudio y auno PET. En cuanto alos hallazgos, en 10 pacientes (10/27) se objetivaron pdlipos en colon; en
7127 se objetivo neoplasia de colon; en 4/27 diverticulos; en 3/27 carcinomarena y en 2 pacientes
hepatopatia alcohdlica. De los 38 pacientes, 9 fallecieron en el ingreso y 24 fueron dados de alta en régimen
de Hospitalizacion a Domicilio.

Discusion: Los datos obtenidos en la serie no distan de la bibliografia consultada salvo la mortalidad, que en
nuestra serie se sitlia en 23.68% y en las series se recoge entre 2-18%. Causa posible de ello es la edad
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avanzada de los pacientes analizados. Remarcar también gque es una entidad que se asocia con ateraciones
digestivas (sobre todo con pdliposy con neoplasia de colon) sin necesidad de ser ambas entidades
sincronicas.
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