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4045-1. ENDOCARDITIS INFECCIOSA EN OCTOGENARIOS
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Resumen

Objetivos: Describir las caracteristicas epidemiol égicas, clinicas, ecocardiogréficas, microbioldgicasy el
perfil pronostico de los pacientes octogenarios (edad = 80 afios) con endocarditis infecciosa (El),
comparandol os con pacientes més jévenes.

M étodos: Se analizaron 895 episodios de El diagnosticados consecutivamente en 3 hospitales terciarios entre
1996y 2011, y seclasificaron en 2 grupos: Grupo | (n = 75), pacientes octogenarios, y Grupo 11 (n = 820),
pacientes de menor edad.

Resultados: Edad media: Grupo | (82 + 2 afios); Grupo Il (59 £ 15 afos). No hubo diferencias significativas
respecto al origen de lainfeccién (nosocomial vs adquirida en la comunidad), pero si se observo que los
pacientes octogenarios eran referidos de otros centros menos frecuentemente (18,7% vs 38,1%; p = 0,001).

L a degeneracion valvular como cardiopatia previa fue mas frecuente en el Grupo | (28,8% vs 9%; p < 0,001).
No se observaron diferencias respecto a enfermedades cronicas predisponentes ni ala presencia de posibles
puertas de entrada. El tiempo desde €l inicio de los sintomas hasta €l ingreso y laforma de presentacion dela
enfermedad fueron similares en ambos grupos, aunque la presencia de un soplo cardiaco de nueva aparicion
(25,3% vs 44,8%; p = 0,001) y de infiltrados pulmonares (5,3% vs 14,2%; p = 0,031) fue menos comun en
octogenarios. Las vegetaciones (69,3% vs 82,2%; p = 0,004) y los abscesos perianulares (8% vs 19,5%;

p = 0,014) fueron menos frecuentes en |os pacientes del Grupo |. Con respecto alalocalizacion de la
infeccion, la afectacion de lavavula mitral nativa (39% vs 23,6%; p = 0,008) y de las bioprotesis adrtica
(11,9% vs 5,1%; p = 0,039) y mitral (6,8% vs 0,5%; p = 0,002) fue mas frecuente en este grupo.
Streptococcus bovis fue mas comin en pacientes octogenarios (8,5% vs 3,6%; p = 0,074). No hubo
diferencias respecto ala aparicién de complicaciones clinicas durante la estancia hospitalaria. Se operd con
menor frecuencia alos pacientes del Grupo | (25,3% vs 58,4%; p < 0,001). Sin embargo, lamortalidad fue
similar en los dos grupos.

Conclusiones: La presentacion y evolucion clinicade la El en octogenarios es similar ala de los pacientes de
menor edad. El perfil microbiol6gico es menos virulento y la presencia de vegetaciones y abscesos
perianulares menor que en pacientes més jovenes. La necesidad de cirugia fue menor en los octogenariosy la
mortalidad similar en ambos grupos.



