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Tratamiento quirtrgico de la endocarditis infecciosa
Surgical treatment of infective endocarditis

Alain Eusse, MD.!"; Mauricio Atehortta, MD.1; Luis Vélez, MD."); Victor Bucheli, MD.("; Carlos Dallos, MD."";
Gerardo Flores, MD."; Ana M. Herrera, MD.®?); Sergio Franco, MD."

Medellin, Colombia.

OBJETIVO: describir las caracteristicas epidemioldgicas y los resultados del tratamiento quirdrgico
temprano de los pacientes con diagndstico de endocarditis infecciosa intervenidos en el Departamento
de Cirugia Cardiovascular de la Clinica Medellin, Colombia.

METODOS: estudio observacional, descriptivo, retrospectivo, de todos los pacientes con diagndstico
de endocarditis infecciosa tratados mediante cirugia en la Clinica Medellin, entre enero de 2003 y enero
de 2010.

RESULTADOS: se incluyeron en total 54 pacientes, 37 (68,5%) de ellos de género masculino. La
mediana de la edad fue 57,5 afios (9 - 76 afios). El 77,7% tenia algun factor de riesgo para desarrollar
endocarditis infecciosa; entre los mas destacados insuficiencia renal crénica (IRC) en hemodialisis (18,5%)
y protesis valvulares cardiacas (18,5%). El 66,7% de los hemocultivos fue positivo. Staphylococcus
aureus fue el principal germen aislado en el 40,7% del total de pacientes. El 81,4% de las valvulas com-
prometidas eran nativas con predominio de la valvula mitral (44,5%) y el 7,5% presentaba compromiso
de dos valvulas. En el 68,5% el motivo de consulta fue falla cardiaca y 35,3% presentaron fenémenos
embdlicos como manifestacion inicial o asociada (cerebral 16,7%, pulmonar 13%, esplénica 5,6%). En
el 83,3% de los casos se realizd cirugia temprana; 66% recibieron valvulas mecanicas. La mortalidad
total a tres meses fue del 13% (muerte intraoperatoria 3,7%, mortalidad a 30 dias, 9%). La mediana en
el tiempo de estancia hospitalaria fue de 36 dias (7 a 130 dias).

En este estudio se reporta una mortalidad total que se encuentra en el limite inferior de lo reportado
en el mundo. Una de las razones atribuibles a este hallazgo es el manejo quirdrgico temprano que se
protocoliza en el servicio.

PALABRAS CLAVE: endocarditis, cirugia cardiaca, embolizacién, ecocardiografia.

OBJECTIVE: to describe the epidemiological characteristics and the results of early surgical treatment
of patients diagnosed with infectious endocarditis who underwent surgery in the Department of Cardio-
vascular Surgery in the Medellin Clinic, Colombia.

METHODS: observational, descriptive, retrospective study of all the patients diagnosed with infective
endocarditis treated by surgery in the Medellin Clinic between January 2003 and January 2010.

RESULTS: a total of 54 patients were included. 37 (68.5%) were male. Mean age was 57.5 years (9-
76 years). 77.7% had a risk factor for developing infective endocarditis; among the most prominent risk
factors were chronic renal failure (CRF), patients on hemodialysis (18.5%) and heart valve prostheses
(18.5%). 66.7% of the blood cultures were positive. Staphylococcus aureus was the main germ isolated
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in 40.7% of patients. 81.4% of the involved valves were native, with mitral valve predominance (44.5%)
and 7.5% had involvement of two valves. In 68.5% the reason for the consultation was heart failure and
35.3% had embolic phenomena as the initial manifestation or associated (16.7% cerebral, pulmonary
13%, spleen 5.6%). In 83.3 % of cases early surgery was performed: 66% received mechanical valves.
The three-month total mortality was 13% (3.7% intraoperative death, mortality at 30 days 9%). The median

length of hospital stay was 36 days (7-130 days).

In this study the total mortality reported is at the lower limit of the reported in the world. One of the
reasons attributed to this finding is the early surgical management that is the protocol in the service.
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Introduccion

Pese a la mejoria en el diagndstico y el tratamiento
en las Gltimas décadas, la endocarditis infecciosa es una
entidad clinica asociada a altas tasas de complicacio-
nes, con una mortalidad operatoria a 30 dias, cercana
al 30% (1). Esta patologia presenta un aumento en la
incidencia mundial, pasando de 3,5/100.000 personas
afo en los afos 70 a cerca de 6,8/100.000 hoy dia. En
Colombia se estima una incidencia relativamente baja
de 2,5/100.000 personas afio; sin embargo esto se
traduce en aproximadamente 500 nuevos casos afio (2).

Los hombres son afectados con mayor frecuencia que
las mujeres en una relacion de 3:2 y existe un predominio
enlos mayores de 70 afios, alcanzando picos de inciden-
cia tan altos como 14,5 casos/100.000 personas afio,
mientras que en menores de 70 afios sélo se reportan

de 1,6 a 6,2 casos/100.000 personas afio (3, 4).

El tratamiento se basa en un régimen antibidtico
guiado por hemocultivos o en esquemas empiricos que
cubran los gérmenes predominantes segin los estudios
epidemiolégicos (en los casos de cultivos negativos, que
pueden ser hasta de un 10%), asociado al tratamiento
quirdrgico oportuno, necesario en aproximadamente el
25% al 50% de los casos durante la infecciéon aguday en
el 20% a 40% en las fases subaguda y crénica (1, 5). La
piedra angular del tratamiento quirtrgico es la exéresis
radical del tejido necrético e infectado y el reparo de
los defectos anatémicos y funcionales causados por la
destruccion del tejido (4).

No existe suficiente literatura en nuestro medio que
muestre el comportamiento de la endocarditis infecciosa
desde el punto de vista epidemiolégico, clinico y de re-
sultados posquirdrgicos. Porello, es necesario ampliarla
investigacién que oriente hacia la adopcién de nuevas y

mejores estrategias en profilaxis, diagnéstico y tratamiento
ajustadas a las caracteristicas de la poblacién colombia-
na. No obstante, la tendencia mundial en centros de alta
experiencia es realizar fratamiento quirdrgico precoz, el
cual estd asociado con una disminucién estadisticamente
significativa en la mortalidad total a 30 dias.

Materiales y métodos

Estudio observacional retrospectivo, en el cual se
incluyeron todos los pacientes con diagnéstico de
endocarditis infecciosa (diagnosticados a través de los
criterios de Duke) tratados mediante cirugia en el servicio
de Cirugia Cardiovascular de la Clinica Medellin, en
el periodo comprendido entre enero de 2003 y enero
de 2010. El objetivo primario consistié en describir
los caracteristicas epidemiolégicas y los resultados del
tratamiento quirtrgico de esta entidad en el servicio.

Se obtuvo informacién (pardmetros demogréficos,
clinicos, eocarcardiogréficos y desenlace) a través de
las historias clinicas. Esta se almacen en una base de
datos de Microsoft Excel® y fue procesada en el paquete
estadistico SPSS versiéon 18®. Se calcularon las medi-
das de distribucion de frecuencias para las variables
cualitativas, asi como de tendencia central y dispersién
para las cuantitativas. Se realizé andlisis bivariado con
pruebas de t de Student, Chi cuadrado y test de Fisher,
buscando diferencias o relaciones entre algunas varia-
bles demogrdficas y etioldgicas con las complicaciones
que se presentaron; se utilizé un valor de p<0,05 para
definir la significancia estadistica.

Resultados

Se analizé un total de 54 pacientes, 68,5% de sexo
masculino, con una mediana de edad de 57,5 afios
(desviaciénestandar 17,2, rango de 9 — 76). La mediana
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