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Resumen

Objetivos. La meningitis bacteriana es una emergencia médica, cuyo prondstico depende de la sospecha
clinicay de uninicio precoz del tratamiento. Hay dostipos: la meningitis aguday la nosocomial. El objetivo
es describir las caracteristicas clinicas y bioldgicas de |os pacientes ingresados en nuestro hospital con el
diagnostico de meningitis bacteriana, sea aguda o nosocomial.

Material y métodos: Se recogen |os casos de meningitis bacterianas ingresadas en e HUMS entre 2010 y
2014, con cultivo o PCR positivos, descartando |as que tienen cultivo negativo y las asociadas a drengjes. Se
recogieron las meningitis agudas y |as nosocomiales. Se recogen caracteristicas clinicas, pruebas
complementarias, evolucion y complicaciones. Se realiza una estadistica descriptiva con mediana e intervalo
intercuartilico para variables cuantitativas y porcentaje para cualitativas, utilizando €l test de Fisher y U de
Mann-Whitney con el programa GStat 2.0.

Resultados: Se recogieron 25 casos de meningitis aguda, el 64% varones, con una mediana de edad de 67
anos. Se observo que a mayor edad, més tiempo transcurria hasta la puncion lumbar. El sintoma neurol 6gico
mas frecuente fue la disminucion del nivel de consciencia (68%). El 50% presentaron signos meningeos'y el
73,91% fiebre. EI germen més frecuente fue S. pneumoniae (44%), seguido de L. monocytogenes. El 18,1%
delos S. pneumoniae fueron resistentes a penicilina. Los pacientes con Listeria fueron varones, con una
mediana de edad mayor (77 frente a 59 afios) y una PCT menor (0,39 frente a 7,11 de |os pacientes con
neumococo y 9,92 de los pacientes con otros gérmenes). Presentaron complicaciones neurol 6gicas un 32%,
en su mayoria coma (62,5%). Ingresaron en UCI un 28% y fallecieron un 20% del total. Se recogieron 5
casos de meningitis nosocomial, el 80% mujeres, con una mediana de edad de 49 afios. Todos presentaban
alguna predisposicion para desarrollar meningitis. El sintoma neurol 6gico més frecuente fue la ateracion del
nivel de consciencia. El 60% tuvieron fiebre. La microbiologia fue diferente en todos |os casos. Dos (40%)
tuvieron participacién de més de un germeny el 40% presentaron algiin germen resistente. El 80%
presentaron complicaciones neurol 6gicas, la més frecuente el coma (75%). El 80% requirieron ingreso en
UCI.

Discusion: Las caracteristicas de |os pacientes son similares alas de la literatura. La mayoria presentaron
alteracion del nivel de conscienciay fiebre, lamitad presentaron signos meningeos. El retraso de la puncion
lumbar en los pacientes mayores podria ser por la sintomatologia menos especifica. El germen mas frecuente,
como en €l resto de laliteratura, es el neumococo, con una baja prevalencia del meningococo (8%). Hubo
resistencias del S. pneumoniae a penicilina, no a cefalosporinas. Los pacientes con Listeria eran mayoresy
presentaron PCT mas baja. La mortalidad fue similar ala expuesta en laliteratura. En cuanto ala meningitis
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nosocomial, todos tenian factores predisponentes para desarrollar meningitis (postoperados). La mayoria
presentaron alteracion del nivel de alertay fiebre. El hecho de que e 80% precisaran ingreso en UCI pudo ser
por la meningitis o por complicaciones de la propia cirugia

Conclusiones:La clinica de nuestros pacientes suele incluir los sintomas descritos como mas frecuentes. Hay
un retraso en la puncién lumbar en |os pacientes mas mayores. El germen maés frecuente es el neumococo,
con una baja participacion del meningococo. Los pacientes con Listeria eran mayores. La mortalidad fue del
20%. La meningitis nosocomial siempre ocurrio después de un proceso neuroquirdrgico. El 40% fueron
polimicrobianos y otro 40% con gérmenes resistentes.
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