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Derrame pleural secundario a infeccién por
Actinomyces como complicacion tardia de una
colecistectomia laparoscopica

@ CrossMark

Pleural Effusion Secondary to Actinomyces Infection as a Late
Complication of Laparoscopic Cholecystectomy

Sr. Director:

Existen casos descritos de actinomicosis intraabdominal des-
pués de afios de realizada una colecistectomia, aunque es una
complicacién infrecuente. Debido al lento crecimiento del Acti-
nomyeces, los sintomas pueden presentarse meses o afios después
de la cirugia’-2.

Presentamos el caso de un paciente de 71 afios que tuvo una
colecistitis aguda con realizacién de colecistectomia laparoscépica
diferida. Cuatro afios después consult6é por disnea, tos, astenia y
dolor pleuritico en hemitérax derecho. En la exploracién fisica des-
tacaba un aumento de volumen, de consistencia dura y dolorosa
en la region lateral de hemitérax derecho (fig. 1A) y abolicién
del murmullo vesicular en dicho hemitérax. Se evidenci6 eleva-
cién de reactantes de fase aguda, y la radiografia de térax mostré
derrame pleural derecho. La tomografia computarizada (TC) revel6
engrosamiento de la pleura del seno costofrénico posterolateral
derecho, de 2,5 cm de espesor y una zona hipodensa en su interior
con afectacién de grasa extrapleural, engrosamiento de musculos
y derrame pleural (fig. 1B). Se realiz6 toracocentesis, obteniéndose
liquido compatible con exudado polimorfonuclear que después viré
a linfomononuclear. Microbiologia y citologia negativas. Se rea-
liz6 puncién-aspiracién del engrosamiento pleural informada como
inflamacién abscesificada. La ecografia de la region costal mostré
una coleccién hipoecoica de 3 cm, con mdltiples ecos, compatible
con absceso que se puncioné y se extrajo material purulento, donde

se cultivo Actinomyces israelii y Escherichia coli. Desde entonces pre-
sentd una fistula a pared toracica. Se inicié tratamiento intravenoso
(i.v.) con amoxicilina/clavulanico durante 14 dias y posteriormente
4 semanas mas con penicilina G i.v.. Tras 6 semanas de antibidtico
i.v., hubo mejoria clinica y se cerré la fistula. Se decidi6 continuar
con amoxicilina oral hasta completar 12 meses de tratamiento. La
TC de control después de 5 meses de antibiético mostré disminu-
cién del derrame con estabilidad del engrosamiento pleural.

Actinomyces israelii habita en la cavidad oral y el tracto gas-
trointestinal superior. La infecciéon se produce por destruccién de
la barrera mucosa debido a manipulacién endoscépica, cirugia o
inmunosupresién. Histolégicamente, los granulos de azufre son
caracteristicos. El diagnéstico definitivo se realiza con el aisla-
miento microbiolégico>. Suele afectar a varones de mediana edad
con mala higiene dental. La localizacién mas frecuente es el area
cervicofacial (50%), seguida del abdomen (20%)y el térax (15-20%)2.

La causa mas frecuente de afectacion toracica es aspiracién de
secreciones?, y puede presentarse como empiema, neumonia que
evoluciona a cavitacion, afectacion pericardica o diafragmatica®.

Los sintomas son variables e inespecificos, pudiendo estar asin-
tomatico. Suele haber elevacién de reactantes de fase aguda’.

El tratamiento inicial es i.v., con dosis maxima durante 4-
6 semanas y luego tratamiento oral durante 6 a 12 meses mas. El
farmaco de eleccién es penicilina, y para pacientes alérgicos se
puede utilizar tetraciclina, eritromicina o clindamicina. La afec-
tacion toracica suele requerir tratamiento mas prolongado que la
afectacién a otro nivel. Existen indicaciones especificas para ciru-
gia, y siempre debe ir asociada a antibiético prolongado con altas
dosis, ya que por si sola no es curativa®°.

Cuando se diagnostica e inicia tratamiento de forma temprana
tiene buen prondstico, con baja mortalidad®.

Por tanto, un derrame pleural asociado a compromiso de
pared toracica en un paciente con antecedente de colecistectomia

Figura 1. A: Imagen de lesion en region lateral de hemitérax derecho. B: Corte de TC toracico donde se observa engrosamiento pleural del seno costofrénico posterolateral
derecho con zona hipodensa en su interior, afectacién de grasa extrapleural, engrosamiento de musculos y derrame pleural.
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laparoscépica puede ser secundario a infeccion abdominal por Acti-
nomyces.
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Mortalidad en el sindrome de
obesidad-hipoventilacion y factores de riesgo
prondstico

® CrossMark

Mortality in Obesity-hypoventilation Syndrome and Prognostic
Risk Factors

Sr. Director:

La presentacion clinica de pacientes con sindrome de obesi-
dad hipoventilacién (SOH) es heterogénea en su gravedad: Desde
aquellos paucisintomaticos remitidos a consulta por sospecha de
sindrome de apnea del suefio (SAHS), hasta aquellos cuyo diagnés-
tico se realiza tras el ingreso en una unidad de cuidados intensivos
por encefalopatia hipercapnica. Las series clinicas publicadas indi-
can que padecer de SOH asocia una morbimortalidad importante,
siendo la muerte por fallo respiratorio o cardiovascular la causa de
desenlace fatal. Es probable que la falta de sospecha del trastorno
ventilatorio y la comorbilidad cardiovascular ya establecida en el
momento del diagnéstico condicionen un prondstico desfavorable
en pacientes concretos' 4.

Hasta la fecha se han publicado varias series observaciona-
les que estudian la mortalidad e identifican factores de riesgo
asociados'~*. Recientemente Ojeda Castillejo et al. publican en
ARCHIVOS DE BRONCONEUMOLOGIA un interesante estudio prospectivo
sobre la evolucién de pacientes con SOH del que queremos desta-
car positivamente varios aspectos®: Es probablemente el estudio
con mayor tiempo de seguimiento (media>7 afos) de los hasta
ahora publicados, se realiza un seguimiento cercano de los pacien-
tes, y se establecen criterios de ventilacién que parecen adecuados.
En cuanto a resultados, los autores encuentran que el grupo SOH
sin SAHS presenta mayor mortalidad y, a diferencia de estudios
previos, la persistencia de una capacidad vital forzada (FVC) redu-
cida tiene valor pronéstico. Por otro lado, y en contra de lo que
podria ser esperable?~4, encuentran que la paO, basal no tiene valor
pronéstico. Si bien los resultados de estudios como este son rele-
vantes y necesarios para conocer la historia natural de pacientes
con SOH, la ausencia de algunos datos limita la interpretacién de
los resultados:

1. Los pacientes son reclutados, bien una vez estabilizados tras
un ingreso hospitalario por acidosis respiratoria o bien desde
la consulta. Es posible que los pacientes provenientes de ingre-
sos padecieran de mas comorbilidad que los reclutados desde
consulta®#, Sin embargo, los autores no aportan datos de comor-
bilidad.

2. En el analisis de mortalidad los autores no indican si inclu-
yen a pacientes no cumplidores de VMNI o CPAP —un
total de 9 sujetos—. Este es otro dato relevante ya que la falta
de cumplimiento se ha asociado a mayor mortalidad'>. Tam-
poco se conoce la distribucién por grupo de pacientes entre no
cumplidores.

3. Entre las maltiples causas de hipoxemia bajo VNI se incluye la
hipoventilacién central y los trastornos de ventilacién/perfusion.
En este sentido existen guias de practica clinica que aconsejan
que la presion soporte (IPAP-EPAP) sea de al menos 10 mmHg
antes de valorar afiadir oxigeno. En el trabajo de Ojeda Cas-
tillejo et al. no queda claro si se tiene esta consideracién en
cuenta.

4, Para el andlisis comparativo de valores de FVC en el tiempo es
mas correcto el uso de métodos estadisticos tales como la com-
paracién mediante ANOVA o la t de Student con la correccion de
Bonferroni.

En resumen, para estimar factores prondsticos de mortalidad en
pacientes con SOH es preciso realizar una correcta metodologia de
la VNI o CPAP y un estudio pormenorizado de los factores de riesgo
potencialmente relevantes®. Por otro lado, y en espera de resultados
de estudios en marcha, sera interesante conocer si la monitoriza-
cién nocturna de VNI en pacientes poco respondedores —mediante
analisis del software del ventilador con o sin poligrafia simultanea—
repercutird positivamente en su calidad de vida y prondstico
vital.
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