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INTRODUCCION

La resistencia antibiotica se ha convertido en un desafio global de gran relevancia para la comunidad medica, afectando gravemente el
tratamiento de diversas infecciones, como es el caso de las infecciones sobre implantes ortopédicos, pueden llegar a provocar severas
complicaciones que dificultan aun mas la efectividad de los tratamientos convencionales, aumentando la estancia hospitalaria y la
necesidad de procedimientos adicionales para su resolucion.
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El objetivo de este estudio es evaluar si la resistencia al tratamiento antibiotico empirico utilizado es un factor pronostico de resolucion
clinica de cuadro de infeccion.
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RESULTADOS

DESCRIPCION FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS A
RESOLUCION

SENSIBLE ATB RESISTENTE ATB
(N=105) (N=12)

SEXO @ 48 (54,29%)/ 3 57 (54,71%) @ 2(16,67%)/ 3 10 (83,33%)
>80 ANOS 29 (27,62%) 2 (16,67%)
DIABETES MELLITUS 7 (35,24%) 6 (50,00%)
OBESIDAD 50 (47,62%) 6 (50,00%)
HIPOALBUMINEMIA 9 (8,57%) 4 (33,33%)
ANEMIA PREQUIRURGICA 39 (37,14%) 1(8,33%)
> 2 DIAS HOSPITALIZACION PREVIA 4 (41,90%) 5 (41,67%)
CEMENTACION 2 (49,52%) 6 (50,00%)
TIEMPO QX > 120 MINUTOS 6 (34,29%) 4 (33,33%)
ANTIBIOTERAPIA POSTQX 19 (18,10%) 5 (41,67%)
TRANSFUSION POSTQX 9(27,62%) 5 (41,67%)
AGUDA 6 (72,38%) 9 (75,00%)
ATB IV POSTQX > 21 DIAS 7 (44,76%) 7 (58,33%)

ENCONTRAMOS RELACION ESTADISTICAMENTE SIGNIFICATIVA ENTRE LA

SENSIBILIDAD AL ATB EMPIRICO Y LA RESOLUCION CLINICA DE LA
INFECCION

RELACION ENTRE RESOLUCION CLINICAY SENSIBILIDAD A ATB

4 )
SENSIBLE ATB RESISTENTE ATB VALOR P RESISTENCIA ATB EMPIRICA ES FACTOR PRONOSTICO NEGATIVO PARA
(N=105) (N=12) RESOLUCION DE INFECCION EN NUESTRO CENTRO

TASA DE RESOLUCION CLINICA 84 (65,62%) 6 (30%) 0.0024
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La resistencia a la antibioterapia empirica iniciada es un factor prondstico
negativo para conseguir la resolucion clinica de la infeccion sobre implante
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