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Introduccidn: La bacteriemia por Objetivo: Describir las caracteristicas
Staphylococcus aureus, es una patologia clinicas y hallazgos microbioldgicos de
frecuente, con elevada morbimortalidad, atn pacientes internados con bacteriemia
con los avances diagndsticos y terapéuticos por Staphylococcus aureus en un
actuales. hospital general.

Materiales y métodos: Estudio prospectivo, descriptivo. Se incluyeron todos los pacientes
adultos, internados con bacteriemia por Staphylococcus aureus desde enero 2016 a marzo
2017. Se disefid una ficha para recoleccién de datos que se obtuvieron mediante revision
de historias clinicas y base de datos de bacteriologia.

Resultados: 71 pacientes: 43 (60%) varones. Mediana de edad:76 afios. El 69 % (49)
tuvieron bacteriemia por Stafilococcus aureus Meticilino Sensible. (SAMS).
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-Dentro del primer mes de internacidn fallecieron el 55% de los pacientes (39/71). En el 65%
(25/39) se documentdé SAMS.

-Obito 37% (7/19), con ICOM vy el 60 % (30/49) con IACS.

Fallecieron en igual proporcion aquellos con bacteriemia por Stafilococcus aureus Meticilino
Resistente (SAMR 11/21) asi como aquellos con SAMS (25/49).

Conclusién: El analisis de los pacientes con bacteriemia por Staphylococcus aureus, mostré
una elevada mortalidad al mes, mas marcada en aquellos con IACS y en los que presentaron
en su evolucién bacteriemia persistente.

Existié una prevalencia clara de eventos por SAMS, inclusive en los pacientes con infecciones
asociadas a catéter en los pacientes con IACS; sin embargo la mortalidad fue similar tanto en
los pacientes con bacteriemia por SAMS, como por SAMR.
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