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INTRODUCCION: La infeccion relacionada con el catéter (IRC) es una patologia cada vez mas prevalente en el medio hospitalario,
originada por la colonizacion previa del mismo, la infeccion del punto de salida y su diseminacidon sanguinea. Las bacteriemias relacionadas
con los catéteres vasculares se encuentran entre las infecciones adquiridas en el hospital de mayor frecuencia. En la actualidad se calcula
que entre el 15% y el 30% de las bacteriemias nosocomiales se relacionan con el uso de este dispositivo.

OBJETIVO:
Determinar la etiologia y resistencia antimicrobiana en infecciones asociadas a punta de catéter en un hospital de ~ .
tercer nivel de San Luis Potosi S.L.P., durante el periodo de Enero del 2012 a Junio del 2013.

METODOLOGIA:
Se realizé un estudio descriptivo, observacional. Para la recoleccion de informacion se disefid una base de datos, en donde se contemplan
variables clinicas y datos de aislamientos microbiologicos. Los datos fueron analizados en el programa Excel para Windows® 2013 y para
describirlos se utilizaron medidas de frecuencia y proporciones (%) para las variables de tipo cualitativo.

RESULTADOS:

Se Incluyeron 849 muestras de las cuales 49.5% (420) fueron positivas, obteniendose 588 agentes etioldgicos (Fig.1). 60.5% (356)
correspondid a cocos grampositivos, siendo Staphylococcus epidermidis el mas prevalente con 52.2% (186), de los cuales el 86% fue
Meticilino-resistente; seguido por Staphylococcus aureus 19.1% (68) con el 65% Meticilino-resistentes (Fig.2).
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Fig 1. Frecuencia de microorganismos aislados de punta de catéter en
enero 2012 a junio 2013

En cuanto a enterobacterias se obtuvo 16.3% (96) siendo Escherichia coli la mas frecuente con 30.2% (29) y de ellas 31% (9) fueron productoras
de BLEE's, sin embargo Klebsiella pneumoniae 28.1% (27) presentd BLEE's en 37% (Fig.3). Los bacilos gramnegativos no fermentadores
correspondieron al 15.6% (92) de los cuales Pseudomonas aeruginosa fue la mas frecuente sin embargo, la tasa mas alta de resistencia a
Imipenem y meropenem se observo en Acinetobacter baumannii con 75.8% y 52% respectivamente (Fig.4).
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Fig 3. Porcentajes de presencia de BLEE’s en Escherichia coli vy Fig 4. Porcentajes de resistencia a Imipenem por Pseudomonas
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CONCLUSIONES:

La prevalencia de muestras positivas es relevante al encontrar microorganismos en 49.5% de estas, predominando los Staphylococcus
seguido de las Enterobacterias.

*Elevado porcentaje de resistencia a carbapenémicos en Acinetobacter baumannii comparado con las cifras reportadas en Sudamerica.

*65% de Staphyloccus aureus fue resistente a meticilina, y 66% de Klebsiella pneumoniae resistentes a ceftriaxona, porcentajes muy
superiores a lo reportado en el Antimicrobial Resistance Global Report on Surveillance del 2014 lo que hace evidente la necesidad de
Implementar estrategias para la contencion y disminucion de la resistencia.
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