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RESUMEN DE COMUNICACION

Titulo: ESTUDIO CLINICO EPIDEMIOLOGICO DE LAS INFECCIONES POR MYCOPLASMA
Y ADENOVIRUS EN UN HOSPITAL GENERAL DE BARCELONA

Centro de trabajo: Hospital del Mar de Barcelona

Autores: S. Ortigosa Gomez, L. Ymbert Pelleja, A. Martinez Roig

Texto:

Obijetivos. Estudiar los casos de infeccion por Mycoplasma pneumoniae y Adenovirus en un hospital
de Barcelona en menores de 15 afios, para conocer las caracteristicas epidemioldgicas, clinicas,
radioldgicas y analiticas. Asi como determinar si existen diferencias entre ellas y entre menores y
mayores de 5 afios.

Material y métodos. Se realiz6 un estudio retrospectivo, revisando las historias clinicas de aquellos
menores de 15 afios que entre el 2000-2007 fueron atendidos en el Hospital del Mar de Barcelona 'y
cuya IgM para Mycoplasma o para Adenovirus o el cultivo de heces o faringeo fue positivo.
Realizdndose posteriormente un anélisis estadistico mediante el programa SPSS.

Resultados. Se diagnosticaron 79 infecciones por Mycoplasmay 125 por Adenovirus. De las
infecciones por Mycoplasma 43 fueron nifias y 36 nifios, mientras que las infecciones por Adenovirus
fueron 67 y 58 respectivamente. La media de edad fue de 5,9 afios siendo el 45,6% menores de 5
afos en las infecciones por Mycoplasma y de 3,3 afios en las infecciones por Adenovirus, siendo en
este caso el 76% menores de dicha edad. Las infecciones por Mycoplasma predominaron durante los
afios 2002 y 2004 y las de Adenovirus durante los afios 2004 y 2005, observandose solo en
Adenovirus un predominio durante los meses de febrero a junio.Las manifestaciones clinicas mas
frecuentes fueron fiebre y tos presentes entre un 70-90% y faringitis en un 20-30%, seguido de
dificultad respiratoria en los casos de Adenovirus y de vomitos en los de Mycoplasma. Presentando la
gran mayoria buen estado general. La auscultacion pulmonar fue patoldgica en el 86% en
Mycoplasmay en el 70% en Adenovirus. Siendo los crepitantes la auscultacién patoldgica mas
frecuente en ambos casos, seguida de hipofonesis en la infeccion por Mycoplasma y de
subcrepitantes en Adenovirus. La alteracion radioldgica estuvo presente en el 92,5% delos casos de
Mycoplasma, contrastando con solo el 64% de los casos de Adenovirus. Si comparamos ambas se
observan diferencias estadisticamente significativas en las siguientes variables. En las infecciones por
Mycoplasma se observa predominio de dolor toracico, con una auscultacién con mayor predominio
de crepitantes y observandose en la radiografia mas afectacion unilateral y episodios de derrame
pleural en comparacion con los casos de Adenovirus. En cambio en los casos de Adenovirus se
observa una mayor prevalencia de tos, dificultad respiratoria y fiebre mas elevada. Con mas casos de
auscultacion normal o bilateral, predominando los sibilantes y mas casos de radiografias normales.
En cuanto a la comparacién por edades entre menores y mayores o igual a 5 afios, hubieron
diferencias estadisticamente significativas en los casos de Mycoplasma en variables como la
presentacion de faringitis, vomitos y fiebre que predominaron en los menores de 5 afios y en la PCR
que fue también superior en este rango de edad. Mientras que en los casos de Adenovirus el dolor
abdominal y toracico, la cefalea, la anorexia, la alteracién radioldgica, asi como las coinfecciones por
Chlamydia y Mycoplasma fueron prevalentes en mayores de 5 afios de manera significativa,
presentando también un menor nimero de leucocitos pero una mayor desviacion a la izquierda.
Mientras que fueron predominantes en menores, los episodios convulsivos, la diarrea y la fiebre. En
25 casos se produjo coinfeccidn entre ambos, y hubo varios casos de coinfeccion con otros
microorganismos, siendo el mas frecuente Chlamydia pneumoniae.

Conclusiones. Mycoplasma y Adenovirus deben ser considerados como agentes causales de
infecciones en la infancia, incluyendo a los nifios en edad preescolar. Destacando la clinica similar
ENHSETIORALES YeWENQIRsisle S Adinaanfinia poripnitepeIes Rtat A8 HNIBfReLINBEs a direccion correo

electrénico ibercongress@ibercongress.net. Secretaria Técnica.




