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INTRODUCCION
El impacto de la resistencia a penicilina en la evolucién y prondstico de la endocarditis
infecciosa (El) por Streptococcus grupo viridans y S. gallolyticus (SGV-G) es incierto.

Hsu & Lin 2006

Se recomienda la biterapia con gentamicinz ¢ 2l uso de cefalosporinas, aunque la
evidencia es escasa. JS ESC 2015, AHA 2015

1970-1983 Penicilina + estreptomicina 2.3 £ 0.4 semanas

Infective Endocarditis Due to Penicillin-Resistant
Viridans Group Streptococci

Combinacion = monoterapia

5.1 £ 1.4 semanas
Ceftriaxona 2g

>1983 Protésica: penicilina /
ceftriaxona + estreptomicina / Duracidn variable
gentamicina

Bettina Knoll,' Imad M. Tleyjeh,® James M. Steckelberg,'* Walter R. Wilson,'? and Larry M. Baddour'?

Department of Medicine and “Oivision of Infectious Diseases, Mayo Clinic College of Medicine, Rochester, Minnesata; and *Owision of Infectious
Diseases, Department of Medicine, King Fahd Medical City, Riyadh, Saudi Arabia

Vancomicina

OBIJETIVO Analizar el tratamiento y evolucién de pacientes con El por SGV-G
con sensibilidad intermedia a penicilina
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— Analisis retrospectivo.
— Adultos (>18a) diagnosticados de erdacarditis infecciosa.
— Enero 1994 a Diciembre 2018 (Hospital Universitari de Bellvitge).

— Inclusion: endocarditis infecciosa por SGV-G con CMI penicilina entre 0.25 y
1mg/L (inclusive).

— Exclusién: CMI penicilina = 2mg/L.

— Comparacion de los casos con la cohorte de El por SGV-G sensibles a
penicilina.
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RESULTADOS
271 episodios de El por SGV-G
Completa (88.5%)

65% endocarditis definitiva
77% hombres
Intermedia (n=26, 9.6%) [:,\1/ Mediana edad 63 afios

Resistente (1.8%) ' 19 (73%) endocarditis nativas
4 protésicas tardias, 3 protésicas precoces

12 endocarditis adrticas (46%)

10 endocarditis mitrales (38%)

Insuficiencia valvular: 15 (58%)
Vegetacion: 12 (46%)

4 endocarditis mitroadrticas (15%)

Absceso perivalvular: 3 (11%)
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SEICAV

EDICION VIRTUAL
16/17 OCTUBRE

Microbiologia

5. oralis]

5. mitisT] 23%

CMI penicilina £ 0.5mg/L

| -/_l
o [\ ~
S saltarius] 19% NS 24 casos (92.3%)
5. =sanguis 1M
S, sangwis I/ 5. gordonii 23%

5. anginosus-intermedius]

S mutans

5. viridansT]

3. galiolticus spp galiohticus™

CMI cefotaxima < 0.5mg/L
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SEICAV

EDICION VIRTUAL
16/17 OCTUBRE

Xlill REUNION GAMES

Curacion 21 (81%)
Exitus por El 3(11.5%)

Exitus por otra causa | 2 (7.7%)

2

Recidiva 0

Ceftriaxona monoterapia Penicilina + gentamicina _
Ceftriaxona + gentamicina Fenicilina monoterapia
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Estudio comparativo

SGV-G con sensibilida«{qu&@rmedia a penicilina

Ceftriaxona en monoterapia (n=10)

Betalactamico + gentamicina (n=14)

CMI penicilina (rango)

13.85vs 11.54 p=0.388

Dias de tratamiento

29.8 vs 33.2 p=0.310

Curacion

85.7 vs 80% p=0.563

_L—’

SGV-G sensibilidad intermedia (n=26)

SGV-G sensibilidad completa (n=240)

Dias de tratamiento

31.5vs 31.9 p=0.35

Curacion

84 vs 87% p=0.75

Indicacidn quirurgica

26.9 vs 31.8% p=0.36
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CONCLUSIONE

En nuestra cohorte de El por SGV-G con sensibilidad intermedia
a penicilina no detectamos diferencias en la evolucidn clinica al
compararlos con aislados totaimente sensibles a penicilina.

El uso de gentamicina no afecto al porcentaje de pacientes
curados o con indicacion quirdrgica.

Ceftriaxona (2g) en monoterapia fue una alternativa
terapéutica eficaz.
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¢Qué porcentaje de los pacientes con sensibilidad intermedia a
Penicilina fueron tratados con Monoterapia?

8 5% ,
A% CARACTERISTICAS:

\"‘ 3 endocarditis definitivas

-

5 mitral, 2 adrtica, 3 aortomitral
* 7 nativas, 3 protésicas mecanicas

* Una presenté embolismos periféricos. No
complicaciones valvulares o paravalvulares

» S. salivarius (4), S. mitis (3), S. sanguis | (2),
S. viridans (1)

* Unarequirio cirugia

) Ceftriaxona monoterapia Penicilina + gentamicina o Cu racién 7’ exitus por‘ El 2

Ceftiiaxona + gentamicina Penicilina monoterapia
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EicA

¢Qué porcentaje de los pacientes con sensibilidad intermedia a
Penicilina fueron tratados con Monoterapia?

Hombre de 47 ainos

3%‘ El subaguda comunitaria nativa adrtica definitiva

3 S. sanguis | / S. gordonii, CMI PEN 0.25

Embolia retiniana

IQ electiva

Mujer de 38 afios

El subaguda comunitaria nativa adrtica probable

']°/0 S. sanguis | / S. gordonii, CMI PEN 0.5

No embolismos

No requirié 1Q

Ceftriaxona monoterapia Penicilina + gentamicina Funcion renal normal

Ceftriaxona + gentamicina Penicilina monoterapia X X )
No complicaciones valvulares ni paravalvulares

28 dias de tratamiento

Curacion
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