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Introduccion

La endocarditis infecciosa(El) y las infecciosas asociadas a marcapasos(IMCP) son
enfermedades graves con elevada morbimortalidad. Actualmente, los pacientes con
infecciones endovasculares son de edad avanzada y con algin tipo de valvulopatia
degenerativa. o

Objetivos
Analizar las caracteristicas clinicas, microbiolégicas, diagnosticas y terapéuticas de los

pacientes con El e IMCP. . .
Materiales y métodos

» Estudio descriptivo, retrospectivo, que incluyé 29 pacientes con EIl e IMCP admitidos
entre enero 2014-diciembre 2016.

»Se recolectaron datos sobre enfermedad cardiaca previa, presencia de implantes
cardiacos y reemplazo valvular, comorbilidades, uso de medicacion inmunosupresora y
procedimientos recientes.

»Se realizd Ecocardiograma transtoracico(ETT) y/o transesofagico(ETE) y
hemocultivos(HMC) en todos los pacientes. El diagnéstico de El se definio a través de
los criterios de Duke modificados. Para las IMCP se consider6 la infeccidn del bolsillo
y la infeccion de los cables.

»El tratamiento quirdrgico fue complementario al tratamiento médico en pacientes con
indicacion de cirugia. Se analizo los datos en EPI info 7.1.5.0

Resultados
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*N 29 pacientes(65,51% » Los HMC en ElI fueron positivos en 18(90%) pacientes.
hombres y 34,48% mujeres). *El 70% de las IMCP fueron bacteriémicas (n7/10),
Edad promedio 76,72 asimismo se documentaron 8 casos de rescate microbiano
afios(r:30-92a; DS+15,54). en los cables y 4 del bolsillo MCP.
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paciente el ETE fue negativo y e} &Qf
su diagnastico fue a través de . ,‘é\
criterios menores S. Sanguinis (2); S. anginosus (1); S. constellatus (1)
Conclusion

=Se observd mayor frecuencia de presentacion en pacientes de edad avanzada con
elevada mortalidad.

=En EIl hubo prevalencia de estreptococos, hallazgo que contrasta con la elevada
incidencia reportada en la literatura de S. aureus.

=En las IMCP los agentes etiol6gicos més frecuentes fueron los estafilococos y el mejor
prondstico estuvo relacionado con la resolucion quirdrgica precoz.



