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RESUMEN

Introduccion: El streptococcus beta hemolitico del grupo A (SGA), mas conocido como
streptococcus pyogenes (SP) es un patégeno que provoca enfermedades que abarcan un
amplio espectro que va desde faringitis y lesiones de piel y partes blandas, hasta las mas
graves como fascitis necrotizante y sindrome del shock toxico estreptococcico. La
enfermedad invasiva por SP (EISP) es entendida como el conjunto de signos y sintomas de
compromiso sistémico asociados al hallazgo de dicho microorganismo en sitios
habitualmente estériles. Aparece hasta en el 15% de las infecciones por este germen y su
mortalidad alcanza hasta el 20% de los casos. La incidencia en Europa es de 4,8 casos /
100.000 habitantes/afio. No obstante, no se dispone de datos epidemiolégicos en adultos en
nuestro pais.

Presentacion del caso: mujer de 35 afios, obesa morbida, sin otros antecedentes que
ingresa a Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) por shock séptico secundaria a infecciéon de
piel y partes blandas en la region del hemitérax derecho y derrame pleural homolateral con
caracteristicas de exudado complicado. Presenta insuficiencia respiratoria hipoxémica con
requerimiento de asistencia ventilatoria mecanica (AVM). Examen fisico: hipotensién arterial,
taquicardia y taquipnea, eritema difuso en la regibn comprometida, sin lesién evidente de
entrada del germen y dolor a la palpacion de la zona desproporcionado con respecto a la
lesion visible. Disminucién del murmullo vesicular en base pulmonar derecha. Laboratorio:
leucocitos en rango con neutrofilia, trombocitopenia, injuria renal aguda leve, CPK 1.567
muUl/ml, PCR 38 mg/dl, PCT 12 ng/ml, acidosis metabdlica. Serologias para VIH, VHC y VHB
no reactivas. Hemocultivos y cultivo del liquido pleural: streptococcus pyogenes. TAC de
térax, abdomen y pelvis con contraste: coleccién en tejidos blandos que se extiende desde
la region axilar derecha hasta la pared lateral de abdomen. Derrame pleural derecho
moderado. Se realiza toilette quirirgica, avenamiento pleural y drenaje de la coleccion.
Recibi6 21 dias de Penicilina y Clindamicina. Complica con Weaning prolongado y debilidad
del paciente critico, requiri6 traqueostomia percutanea. Evoluciona favorablemente
lograndose el alta luego de 30 dias de internacion.

Discusion: Los factores de riesgo para la aparicion de cuadros de shock séptico por SP son
edad avanzada, uso de drogas intravenosas, neoplasias, diabetes, alcoholismo y otros
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estados de inmunosupresion. Nuestra paciente no tenia diagnostico de diabetes previo al
ingreso a la UCI, este factor de riesgo sumado al antecedente de faringoamigdalitis, la rapida
progresion del cuadro y la ubicacion estacional hacen sospechar la etiologia encontrada. El
tratamiento de eleccion continda siendo la Penicilina. La incidencia de la EISP muestra un
incremento de manera universal en las Ultimas décadas. Se propone que podria estar en
relacion con la preponderancia de determinados clones virulentos del SP.

Conclusion: Consideramos importante el reporte del caso debido a la infrecuente
presentacion del mismo, sumado a la relevancia de la sospecha clinica precoz que permite
un impacto en la mortalidad evite.
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