
Peritonitis bacteriana espontánea de causa atípica
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La peritonitis bacteriana espontánea (PBE), se define como la
infección de líquido ascítico, en ausencia de foco infeccioso
abdominal aparente (1). La primera descripción detallada de la
entidad se realizó en los años 70 (2). Su diagnóstico se establece
a través del análisis del líquido ascítico y recuento de Polimorfo-
nucleares. Los criterios utilizados se hallan definidos por el club
internacional de la ascitis (3). Es una de las infecciones más fre-
cuentes en el paciente cirrótico con una prevalencia, que según
las series varía entre el 10 y el 30%, representando uno de los fac-
tores de mayor morbi-mortalidad en el paciente cirrótico hospita-
lizado. La infección es habitualmente monomicrobiana siendo los
microorganismos implicados que se aislan con mayor frecuencia
bacterias gram-negativas (E. coli) y en menor medida gram-posi-
tivas (Streptococo). Su tratamiento es estrictamente médico.
Hallamos descritos en la literatura diferentes regímenes antibióti-
cos empíricos definidos en base a su eficacia (4).

Presentamos a continuación el caso de un varón de 58 años
con cirrosis grado B de Child de etiología enólica, diagnosticado
hace 8 años por criterios clínicos y de imagen. No otros antece-
dentes de interés. No recibe tratamiento crónico alguno y no
cumple la dieta hiposódica. No episodios previos de descompen-
sación hepática. El paciente acude a nuestro centro por cuadro de
deposiciones líquidas sin productos patológicos en número de 10
desde hace 5 días más cuadro febril de hasta 38,5 ºC .No se apre-
cia otro foco infeccioso aparente. Se obtienen muestras sanguine-
as para cultivo. En la exploración abdominal destaca un abdomen
distendido, blando a la palpación con leves signos de irritación
peritoneal. Se descarta mediante pruebas de imagen perforación
de víscera hueca. Se objetiva descompensación de su hepatopatía
con ascitis en moderada cuantía de distribución típica según la
ecografía, practicandose paracentesis diagnóstica con obtención
de muestras para análisis y cultivo en frascos de hemocultivo
(BacT/ALERT). El análisis del líquido ascítico reflejaba los
siguientes datos: 30.000 leucocitos con 95% de PMN, glucosa,
LDH, amilasa y diferencia sero-ascítica de albúmina en los limi-
tes normales. Una vez confirmado el diagnostico de PBE se inicia
terapia antibiótica empírica endovenosa con cefotaxima 2 g/8 h.
En los días siguientes el cuadro clínico se agrava con importante
deterioro del estado general; el cultivo obtenido anteriormente
resulta positivo para Pseudomona aeruginosa en sangre y en
líquido ascítico, por lo que se modifica la terapia antibiótica y se
inicia tratamiento específico con Ceftazidima 2 g/8 h (ev).Al
cabo de 24 horas el paciente experimenta una importante mejoría
con remisión total del cuadro clínico. Tras una semana de trata-
miento se obtienen nuevas muestras de líquido ascítico siendo

negativo el cultivo del mismo. Tras un año de control el paciente
permanece asintomático.

El interés de este caso radica en lo atípico del germen causal;
en la literatura se hallan descritos casos esporádicos, habitual-
mente en enfermos cirróticos avanzados con grado C de Child y
siempre con antecedentes de exploraciones invasivas, tales como
endoscopias, que se suponen implicadas en el mecanismo patogé-
nico del proceso (5). En los antecedentes de este paciente no se
encuentra manipulación invasiva alguna en los seis meses prece-
dentes. No hallamos descrito otro caso similar con estas caracte-
rísticas. 

Los tratamientos antibióticos empíricos usados en la actuali-
dad cubren hasta en un 90-95% el espectro bacteriano en la PBE.
En el caso que presentamos el microorganismo causal era resis-
tente a la terapia convencional, es por ello que su aislamiento
resultó de especial importancia para el inicio del tratamiento ade-
cuado. En pacientes con clínica y analítica sugestiva de PBE el
cultivo es negativo en un 60%. Se han postulado diversas teorías
que tratan de explicar la baja sensibilidad en la detección de pató-
genos en el líquido ascítico.La baja densidad de microorganismos
se cree que es la causa que explicaría este fenómeno. En el pre-
sente caso es interesante señalar el incremento que se obtiene en
la rentabilidad diagnóstica al inocular líquido ascítico en medios
de hemocultivo. El aumento en la sensibilidad de detección de
patógenos en líquido ascítico usando esta técnica es de un 30%.
Por ello, es recomendable el uso de medios de hemocultivo siem-
pre que se sospeche PBE con el objeto de optimizar el tratamien-
to antibiótico.

S. Morán Sánchez, R. Baños Madrid1, F. Gallardo1

Sección de Aparato Digestivo. Hospital Santa María del Rosell.
Cartagena. 1Servicio de Digestivo. Hospital Universitario Virgen
de la Arrixaca. Murcia

1. Rimola A, Navasa M. Infections in liver disease. En: Bircher J, Benha-
mou JP, McIatyre N, Rizzeto M, Rodés J, editors. Oxford Textbook of
clinical Hepatology. 2ª ed. Nueva York, Tokio: Oxford University
Press; 1999. p. 1861-1876.

2 Conn HO, Fessel JM. Spontaneous bacterial peritonitis in cirrosis: varia-
tions on a theme.Medicine (Baltimore) 1971; 50: 161-197.

3. Rimola A, García-Tsao G, Navasa M, Piddock LJ, Planas R, Bernard B,
et al. Diagnosis, treatment and prophylasis of spontaneous bacterial
peritonitis: a consensus document. J Hepatol 2000; 32: 142-53

4. Navasa M, Casafont F, Clemente G, Guarner C, De la Mata M, Planas
R, et al. Consensus on spontaneous bacterial peritonitis in liver cirrho-
sis: diagnosis, treatment and prophylaxis.Gastroenterol Hepatol 2001;
24: 37-46

5. Montalvo II, Gil JA, Arenas JI. Spontaneous bacterial peritonitis caused
by Pseudomonas Aeruginosa. Gastroenterol Hepatol 1996; 19: 489.

152 CARTAS AL DIRECTOR AN. MED. INTERNA (Madrid)

14. CARTAS MONTADAS 24-3  9/5/07  10:16  Página 152



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /SyntheticBoldness 1.00
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName (http://www.color.org)
  /PDFXTrapped /Unknown

  /Description <<
    /ENU (Use these settings to create PDF documents with higher image resolution for high quality pre-press printing. The PDF documents can be opened with Acrobat and Reader 5.0 and later. These settings require font embedding.)
    /JPN <FEFF3053306e8a2d5b9a306f30019ad889e350cf5ea6753b50cf3092542b308030d730ea30d730ec30b9537052377528306e00200050004400460020658766f830924f5c62103059308b3068304d306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103057305f00200050004400460020658766f8306f0020004100630072006f0062006100740020304a30883073002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d30678868793a3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /FRA <>
    /DEU <>
    /PTB <>
    /DAN <>
    /NLD <>
    /ESP <>
    /SUO <>
    /ITA <>
    /NOR <>
    /SVE <>
    /KOR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe7f6e521b5efa76840020005000440046002065876863ff0c5c065305542b66f49ad8768456fe50cf52068fa87387ff0c4ee575284e8e9ad88d2891cf76845370524d6253537030028be5002000500044004600206587686353ef4ee54f7f752800200020004100630072006f00620061007400204e0e002000520065006100640065007200200035002e00300020548c66f49ad87248672c62535f0030028fd94e9b8bbe7f6e89816c425d4c51655b574f533002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d5b9a5efa7acb76840020005000440046002065874ef65305542b8f039ad876845f7150cf89e367905ea6ff0c9069752865bc9ad854c18cea76845370524d521753703002005000440046002065874ef653ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000520065006100640065007200200035002e0030002053ca66f465b07248672c4f86958b555f300290194e9b8a2d5b9a89816c425d4c51655b57578b3002>
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [595.000 842.000]
>> setpagedevice


