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Resumen

Introduccién y objetivos. Laendocarditisinfecciosa (El) es una patologia poco frecuente, pero con una gran
morbimortalidad asociada. L os cambios sociosanitarios ocurridos en las Ultimas décadas han podido
modificar su perfil epidemioldgico y etiopatogénico, o que pudierainfluenciar también su prondstico. El
objetivo de nuestro estudio fue analizar |os cambios epidemiol 6gicos y etiopatogénicos de la El en nuestro
centro en los ultimos 35 afos.

M étodos: Estudio observacional, prospectivo, unicéntrico, de cohortes, en el cual seincluyeron
consecutivamente todos |os casos diagnosticados de El desde 1987, siguiendo los criterios diagnésticos
vigentes en cada época (Von Reyn, Duke o de la ESC). Serealiz6 un andlisis de | as tendencias temporales de
las caracteristicas etiol gicas y patogénicas por quinguenios desde 1987 a 2022.

Resultados: Entre 1987 y 2022 se diagnosticaron en nuestro centro 569 casos de El, con unaligeratendencia
a su aumento en las épocas mas recientes (de 13 por afio en 1987-2002 a 18 por afio entre 2003y 2022). En la
tabla se muestran |as caracteristicas de los pacientes por periodos de 5 afios. La edad se increment6 de forma
significativa desde 1987-1992 a 2017-2022 (39 + 20 a 62 + 14 afios, p 0,001), mientras que se redujo la
proporcion de casos sin lesion cardiaca subyacente (del 37,8% en 1987-2002 al 13% en 2017-2022, p 0,001).
Se observo un aumento de casos de El relacionados con la atencion sanitaria, tanto nosocomiales como
nosohusiales (p = 0,04; tabla). Lafigura muestra una disminucion de |os casos producidos por S. aureus, S.
viridans y microorganismos poco habituales, y a un aumento de enterococos y estafilococos coagulasa-
negativo, manteniéndose estable la proporcion de El con microorganismo no identificado. EI mayor aumento
se vio paralos enterococos, que supusieron e 30% de todos los casos en 2017-2022.

Cambios en las caracteristicas de la endocarditis infecciosa en nuestro centro entre 1987 y 2022
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Tendencias temporales en los microorganismos causales en nuestra serie de endocarditis por quinquenios.

Conclusiones: Se ha producido un cambio importante en el perfil etiopatogénico de la El en nuestro medio
en los ultimos 35 afios, con un aumento marcado de la edad de los pacientes, de la frecuencia de infecciones
relacionadas con la atencion sanitaria, y de una reduccion de |os casos sin cardiopatia predisponente. El
espectro microbiol gico causal también ha cambiado, a expensas de un aumento de El enterocdcicasy por
estafilococos coagul asa-negativo. Estos cambios pueden influir en la seleccidn del tratamiento antibi6tico
empiricoy en el prondstico de los pacientes.



