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424/3941 - DETRAS DE UN CANSANCIO
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Resumen

Descripcion del caso: Varon de 68 anos que acude a Urgencias traido por sus familiares por
deterioro del estado general y astenia de mas de una semana de evolucidn. El paciente niega disnea,
sindrome miccional, tos o expectoracion. No fiebre, nduseas ni vomitos. Antecedentes personales:
hipertension arterial, diabetes mellitus II, enfermedad renal cronica grado III, sindrome de apnea-
hipoapnea del sueto, insuficiencia cardiaca. Tratamiento: linagliptina, repaglinida, insulina glargina,
furosemida, dispositivo CPAP, calcio.

Exploracion y pruebas complementarias: T2:37,9 °C, TA: 103/65 mmHg, FC: 63 lpm. Sat. 02
96%. Auscultacion cardiopulmonar: tonos ritmicos, sin soplos, murmullo vesicular conservado,
crepitantes humedos bibasales. Miembros inferiores: no edema ni signos de trombosis venosa
profunda. Hemograma: leucocitosis (28.840 x 10°/uL) con 82% neutréfilos. Bioquimica: glucosa 287
mg/dL; creatinina 2,3 mg/dL; aclaramiento de creatinina: 28,2 mL/min; PCR 22,72 mg/L.
Coagulacién: INR 1,4. Plaquetas 203 x 10°//uL. Radiografia térax: condensacion en lébulo inferior
derecho. Ag Legionella y neumococo orina: positivo para Legionella, negativo para neumococo.

Orientacion diagnodstica: Neumonia por Legionella.

Diagnostico diferencial: Neumonia. Insuficiencia cardiaca congestiva. Derrame pleural.
Neoplasias.

Comentario final: La infeccion por Legionella es una causa de neumonia adquirida en la
comunidad cada vez mas frecuente en nuestro medio que continda infradiagnosticada. Entre los
factores de riesgo mas frecuentemente presentados por estos pacientes se encuentran la edad
avanzada, la EPOC y la diabetes, asi como el tabaquismo, la inmunodepresion y enfermedades
hematoldgicas. Presenta un cuadro clinico atipico con mayor presencia de sintomas extrapulmonares
que en la neumonia por neumococo. En cuanto al diagnostico, desde la introduccion de la
antigenuria la incidencia ha aumentado considerablemente, siendo el principal método diagndstico,
aunque deberda complementarse con otros con serologia o PCR de Legionella. En lo referente a
tratamiento, ultimas actualizaciones de la bibliografia, levfloxacino es el tratamiento de eleccion en
la sospecha de neumonia por Legionella.

Bibliografia


http://www.elsevier.es/semergen

1. Romay-Lema E, Corredoira Sanchez JC, Ventura Valcarcel P, Ifiiguez Vazquez I, Garcia Pais
M], Garcia Garrote F, et al. Neumonia comunitaria por Legionella pneumophila: estudio de
136 casos. Med Clin (Barc). 2018;151(7):265-9.

2. Chahin A, Opal SM. Severe Pneumonia Caused by Legionella pneumophila. Infectious Disease
Clinics of North America. 2017;31(1):111-21.

Palabras clave: Neumonia. Legionella. Levofloxacino.

1138-3593 / © 2019 Sociedad Espanola de Médicos de Atencidon Primaria (SEMERGEN). Publicado
por Elsevier Espaiia, S.L.U. Todos los derechos reservados.



