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Streptococo agalactiae y taponamiento pericardico

Sr. Director:

El Estreptococo agalactiae (EA), estreptococo del grupo B de
Lancefield, forma parte de la flora habitual del tracto gastrointes-
tinal desde donde coloniza al aparato genitourinario. Las infec-
ciones por EA son frecuentes durante la gestacion y el puerperio.
En este periodo puede producir infecciones tanto en la mujer
(infeccién de la via urinaria, endometritis, corioamnionitis, y bac-
teriemia periparto) como en el feto (sepsis, neumonia, meningitis,
etc.). Las manifestaciones en adultos fuera de estas dos situacio-
nes son menos frecuentes. Recientemente hemos tenido oportuni-
dad de atender a una paciente con bacteriemia por EA que cursé
con afectacidon multiorgdnica incluyendo taponamiento pericardi-
co.

Mujer de 64 afios con antecedentes de hipertensién arterial,
diabetes mellitus tipo 2 diagnosticada dos meses antes y en trata-
miento dietético, habia tenido lesién ulcerosa en pierna izquierda
resuelta una semana antes del inicio de su actual sintomatologia.
Acudié a otro hospital por fiebre de 4 dias de evolucién que se
acompaii6 de astenia, malestar general y dolor abdominal, todo
ello agravado el dia del ingreso. Exploracién fisica: tension arte-
rial 120/70 mmHg. Auscultacién cardiopulmonar: taquicardia
sinusal. El abdomen era blando con dolor difuso. Analiticamente:
glucosa 422 mg/dl, funcién renal e ionograma normales, proteina
C reactiva 23 mg/dl, bilirrubina total 2,46 mg/dl, GOT 37 U/,
GPT 72 U/1, amilasa 17 U/l. Hemograma: hemoglobina 11,4 g/dl,
leucocitos 10.800/ul (87% PMN), plaquetas 125.000/ul. Estudio
de coagulacién normal. Radiografia de torax normal. Ecografia
abdominal: higado de estasis. Se realizaron hemocultivos y se
inicié tratamiento endovenoso con amoxicilina/clavuldnico.
Estos fueron positivos a las 48 horas para EA sensible al antibi6-
tico pautado. Setenta y dos horas tras el ingreso la enferma pre-

sentd signos de insuficiencia cardiaca con inestabilidad hemodi-
ndmica. Se realiz6 TAC toraco-abdominal y un ecocardiograma
que demostraron la presencia de derrame pericdrdico y pleural en
tercio inferior de ambos hemitorax, por lo que se remitid a nues-
tro centro.

Al ingreso debido a la presencia de taponamiento cardiaco
preciso atencion en la Unidad de Medicina Intensiva (UMI), rea-
lizdndose pericardiocentesis de forma urgente; se obtuvo un
liquido hematico con 180.000 hematies, 35.500 leucocitos (95%
PMN), glucosa 128 mg/dl, proteinas 5,2 g/dl, LDH 2.933 u/l,
ADA 3 U/l. Analitica en UMI: se objetiva hiperglucemia leve,
funcién renal y hepdtica normales e hipoalbuminemia. Hemogra-
ma: anemia leve normocitica y leucocitosis con neutrofilia. Estu-
dio de coagulacién normal. El andlisis del liquido pleural fue
compatible con un trasudado. Tras su estabilizacion clinica la
paciente fue trasladada a Medicina Interna, donde de se realiza-
ron los siguientes estudios: serologia a virus hepatitis B y C,
VIH, toxoplasma, micoplasma, coxiella, legionella y chlamydia
negativas; estudio de autoinmunidad negativo, hormonas tiroide-
as normales. Ecocardiograma y TAC tordcico con mejoria radio-
l6gica progresiva hasta la desaparicion del liquido en las cavida-
des pleural y pericardica. Enema opaco y gastroscopia sin
objetivar patologia. Examen ginecoldgico normal. La paciente
evolucion6 favorablemente siendo dada de alta, se revisé a los
tres meses encontrandose asintomatica.

Cléasicamente la infeccién por EA se limitaba al periodo de
gestacion y puerperio. Cada vez es mas frecuente la aparicion
infecciones por este microorganismo afectando diferentes orga-
nos y poblaciones mds alld de las sefialadas. Los adultos afecta-
dos suelen tener enfermedades predisponentes (diabetes mellitus,
cirrosis hepdtica, insuficiencia cardiaca, insuficiencia renal, cdn-
cer de mama, alteraciones neuroldgicas, tlceras de decubito entre
otras). Las manifestaciones clinicas mas frecuentes son las infec-
ciones de piel y tejidos blandos junto con bacteriemias sin foco
evidente. Igualmente se ha descrito de forma mads infrecuente:
endocarditis, infecciones del tracto urinario, meningitis, infeccio-
nes osteoarticulares, neumonia y peritonitis.

Nuestra paciente inicialmente presentd un cuadro febril con
bacteriemia que evoluciond a pesar de tratamiento antibidtico, a
insuficiencia cardiaca por taponamiento pericardico que precisd
pericardiocentesis. Dado el nimero de leucocitos y el porcentaje de
neutréfilos (95%) creemos que la afeccion pericardica se debio a la
accion directa del EA. El derrame pleural, dado que se trataba de
un trasudado, se puede explicar por el fallo cardiaco debido al
taponamiento pericdrdico. Se realiz6 una investigacion exhaustiva
para descartar otras etiologias de pericarditis. En la revision biblio-
grafica hemos encontrado dos casos en que la afectacién por EA
curs6 con derrame y taponamiento pericardico, en ambos casos
eran diabéticos y tenian un antecedente de lesion dérmica. Estas
situaciones se dieron de igual forma en nuestra paciente.
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