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Resumen

Objetivos: Describir las caracteristicas radiol6gicas, clinicasy tratamiento antibiodtico més frecuente y
efectivo en lainfeccion respiratoria por Legionella pneumophila en un hospital de tercer nivel.

Material y métodos: Andlisis descriptivo de todos |os pacientes diagnosticados de Neumonia por Legionella
desde el 1 de enero 2002 hasta el 31 de diciembre 2015. Los casos de neumonia por Legionella fueron
descritos como aquellos que tenian antigeno positivo para L. pneumophila tipo 1 en orina, serologias
positivas para Legionella (titulo > 1/128) o que presentaban seroconversién de dichas serologias alas 4
semanas o bien se aidlaba L. pneumophila en alguna muestra biol 6gica (bien fuera esputos o hemocultivos).
Se recogieron las caracteristicas de laradiografia de térax al ingreso y se definieron 3 grupos. patrén
intersticial, alveolar y derrame pleural. Asi mismo recogimos el tratamiento antibiotico al ingresoy si fue
preciso el cambio de antibioterapia durante el proceso y cual fue dicho cambio.

Resultados: Obtuvimos un total de 292 pacientes. 194 hombresy 98 mujeres. La media de edad fue de 62,38
y lamortalidad fue de 8,2%. En un 50,7% el Ag de Legionella fue positivo, 34,6% serologia (IgM) fue
positiva, € 3,4% present6 seroconversion, en 8,6% se objetivd Ag en orinay serologia positivay en un 5,5%
se aislo Legionella en una muestra biol 6gica. La antibioterapia empirica més frecuente pautada desde el
ingreso fue levofloxacino (54,7%), seguido de ?-lactdmicos (9,8%) y azitromicina (8,9%). La combinacién
de levofloxacino y azitromicina se encontré en un 4,9% (11). En 43 pacientes fue preciso cambiar o gjustar €l
tratamiento antibi6tico, siendo nuevamente levofloxacino el antibidtico més frecuente de cambio (20)
seguido de la combinacion levofloxacino y macrdlido (9). En cuanto a patron radiol 6gico mas encontrado
fue el aveolar (77,6%) seguido del intersticial (12,7%) y derrame pleural (9,7%). Fallecieron un total de 23
pacientes, 39 precisaron de ingreso en UCI, 53 evolucionaron a sepsis grave y en 19 fue preciso el uso de
drogas vasoactivas.

Discusion: Seguin nuestros datos vemos que el patron alveolar fue el mas tipico encontrado. En la
antibioterapia en el momento de ingreso encontramos hasta en un 9,8% los ?-lactamicos, probablemente
porque todavia no habia ningun resultado microbiol 6gico que nos orientara en el diagndstico microbiol 6gico.

Conclusiones.La neumonia por Legionella sigue siendo unainfeccion respiratoria que pueden cursar con
multiples complicaciones. Se presenta radiol 6gicamente con un patrén de neumoniatipicay la antibioterapia
empirica mas frecuentemente utilizada suele cubrirla desde €l inicio.
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