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Pese al continuo avance en el tratamiento quirúrgico ortopédico y en las 
medidas de asepsia, las infecciones siguen representando una de las 
complicaciones más frecuentes y graves de nuestra especialidad. 

El objetivo de este trabajo es describir los microorganismos más 
frecuentes causantes de infecciones en cirugías primarias en cirugía 
ortopédica y traumatología en nuestro medio, así como analizar los 
factores que se asocian a una mayor tasa de curación o resolución del 
cuadro clínico

Se realizó un análisis bivariante y de regresión logística para identificar aquellos 
factores de riesgo independientes de no resolución.
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MATERIAL Y MÉTODOSINTRODUCCIÓN

En nuestro medio, las infecciones en cirugía primaria son principalmente causadas por cocos gram positivos, siendo los más 

frecuentes S.epidermidis y S.aureus. La identificación temprana de factores de riesgo, tales como hipoalbuminemia mejoran las 

tasas de resolución clínica.
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 TOTAL RESUELTO NO RESUELTO

n 58 48 10

Sexo (mujer) 31 (53,4%) 25 (52,1%) 6 (60%)

>80a 15 (25,9%) 12 (25%) 3 (30%)

IMC>30 23 (39,7%) 18 (37,5%) 5 (50%)

IMC<20 1 (1,7%) 1 (2,1%) 0 (0%)

Linfopenia 13 (22,4%) 11 (22,9%) 2 (20%)

Hipoalbuminemia 2 (3,4%) 1 (2,1%) 1 (10%)

Anemia PreQx 14 (24,1%) 11 (22,9%) 3 (30%)

FA 4 (6,9%) 4 (8,3%) 0 (0%)

Cr PreQx <1,5 4 (6,9%) 2 (4,2%) 2 (20%)

Hepatopatía 6 (10,3%) 4 (8,3%) 2 (20%)

Hemofilia 0 0 0

Trasfusión PreQx 11 (19%) 8 (16,7%) 3 (30%)

DM 20 (34,5%) 16 (33,3%) 4 (40%)

Fumador 18 (31%) 13 (27,1%) 5 (50%)

Bebedor 8 (13,8%) 7 (14,6%) 1 (10%)

AR 0 0 0

Neoplasia 8 (13,8%) 7 (14,6%) 1 (10%)

Corticoterapia 5 (8,6%) 3 (6,3%) 2 (20%)

Inmunospresores 3 (5,2%) 3 (6,3%) 0 (0%)

Otra infección 

simulánea

4 (6,9%) 2 (4,2%) 2 (20%)

 TOTAL RESUELTO NO RESUELTO

N 58 48 10

Qx en HGURS 25 (43,1%) 20 (41,7%) 5 (505)

Qx en C. 

concertados

33 (56,9%) 28 (58,3%) 5 (50%)

>2d hosp previa 12 (20,7%) 11 (22,9%) 1 (10%)

<2d hosp previa 46 (79,3%) 37 (77,1%) 9 (90%)

Cementado 30 (51,7%) 25 (52,1%) 5 (50%)

No cementado 26 (44,8%) 22 (45,8%) 4 (40%)

Tiempo Qx 

>120 min

7 (12,1%) 5 (10,4%) 2 (20%)

Tiempo Qx 

<120 min

39 (67,2%) 31 (64,6%) 8 (80%)

Trasfusión 

postqx

5 (8,6%) 4 (8,3%) 1 (10%)

No trasfusión 

postqx

53 (91,4%) 44 (91,7%) 9 (90%)

ATB postqx 8 (13,8%) 6 (12,5%) 2 (20%)

No ATB postqx 50 (86,2%) 41 (85,4%) 9 (90%)

Curas Trauma 20 (34,5%) 13 (27,1%) 7 (70%)

Curas centro de 

salud

38 (65,5%) 35 (72,9%) 3 (30%)

 TOTAL RESUELTO NO RESUELTO

n 58 48 10

Aguda 34 (58,6%) 28 (58,3%) 6 (60%)

Crónica 19 (32,8%) 15 (31,3%) 4 (40%)

Tiempo hasta 

lavado >21d

8 (13,8%) 7 (14,6%) 1 (10%)

Tiempo hasta 

lavado <21d

25 (43,1%) 22 (45,8%) 3 (30%)

ATB empírica 

(sí)

54 (93,1%) 44 (91,7%) 10 (100%)

ATB empírica 

(no)

4 (6,9%) 4 (8,3%) 0 (0%)

Resistente a 

ATB empírico

3 (5,2%) 3 (6,3%) 0 (0%)

ATB IV>21d 19 (32,9%) 17 (35,4%) 2 (20%)

ATB IV<21d 39 (67,2%) 31 (64,6%) 8 (80%)

DAIR 20 (34,5%) 18 (37,5%) 2 (20%)

No DAIR 33 (56,9%) 25 (52,1%) 8 (80%)

Retirada de 

implante

40 (69%) 36 (75%) 4 (40%)

No retirada 

implante

18 (31%) 12 (25%) 6 (60%)

Tabla 1. Factores relacionados con el 
paciente

Tabla 2. Factores relacionados con la cirugía
Tabla 3. Factores relacionados con la 
infección
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