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NEUMONIA POR KLEBSIELLA PNEUMONIAE EN PACIENTE CON INFARTO
AGUDO DE MIOCARDIO
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Mujer blanca, de 67 afios de edad, exfumadora, y con
antecedentes de enfermedad arterial coronaria de dos
vasos (descendente anterior y circunfleja), que ingresa
en la Unidad de Cuidados Intensivos Cardio-Quirlrgi-
cos con el diagnostico de infarto agudo de miocardio
anterior extenso, y se complica con insuficiencia car-
diaca por claudicacion biventricular, y parada cardio-
rrespiratoria en fibrilacion ventricular, de la cual fue
rescatada, por lo que fue necesario acoplarla a la ven-
tilacion mecanica. Durante su evolucion mantuvo una
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estadia prolongada en terapia intensiva y presentd un
cuadro de fiebre persistente, con leucocitosis en san-
gre periférica, y cultivo positivo de las secreciones
obtenidas por aspiracion traqueal, con muchos leu-
cocitos y bacterias en el estudio de Gram (mas de 40
polimorfonucleares y menos de 6 células epiteliales por
campo). Se realizé una radiografia de térax (Figura), y
se constatd su empeoramiento 48 horas después de
haber comenzado con los sintomas respiratorios. El
estudio radiol6gico evidencié una opacidad neumadnica
densa y homogénea, que ocupaba los I6bulos medio
(segmentos lateral-medial) y superior (segmentos ante-
rior y apical) del pulmén derecho; estas opacidades
multifocales son compatibles con la neumonia no-
socomial por Klebsiella pneumoniae. El diagndstico
radioldgico se corrobord con el cultivo de secreciones
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trdqueo-bronquiales realizado por el laboratorio de
microbiologia. La paciente falleci6 a pesar de la tera-
péutica antibidtica prescrita a los 21 dias de hospita-
lizacion. A diferencia de las neumonias adquiridas en
la comunidad, las nosocomiales son causadas con
mayor frecuencia por bacilos entéricos gramnegativos
aerobios, fundamentalmente Pseudomona aeruginosa,
Enterobacter spp. y Klebsiella pneumoniae. Siempre

debemos tener en cuenta que estos gérmenes varian
de acuerdo con la duracién de la ventilacion mecanica,
los patrones locales de distribucién, la existencia o no
de tratamiento antibiético previo, la presencia de en-
fermedades asociadas en el paciente y la estadia hos-
pitalaria. Las neumonias por Klebsiella representan
aproximadamente el 7-9 % de las infecciones respira-
torias intrahospitalarias.

FReumonico que ocupa el I6bulo medio y superior
del pulmon derecho compatible con neumonia
por Klebsiella pneumoniae
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