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Introduccié: Hi ha pacients donats d'alta als serveis d'urgéncies en que, es detecten
hemocultius positius. No es coneix massa bé quina és l'evolucié d'aquests pacients.
Segons els pocs estudis que hi ha, mostren la importancia en la realitzacié dels
hemocultius i en la baixa rentabilitat per la sobreestimacio en al sospita de bacteriémia.
Objectiu: descriure les principals caracteristiques cliniques, etioldgiques i evolutives de
dits pacients.

Metodologia: estudi observacional i prospectiu durant dos anys (2014 i 2015) dels
pacients donats d’alta del servei d’urgencies amb hemocultius positius .

Resultats: es realitzen 542 hemocultius positius, 71 van ser donats d'alta a domicili.
Destaquem: 66.2% eren dones i el 76% dels pacients tenien comorbiditats (HTA en
45.1%, DM 22.5% i neoplasia activa 14.1%); motiu de consulta més freqiient és la
febre amb focus 48%; focus més frequent urinari 53% i respiratori 21%; un 54% amb
una temperatura major de 38°C i una frequéncia cardiaca entre 100-120bpm;
analiticament destaca neutrofilia 69%, una PCR elevada 83% i leucocitosi 43%:; el
61% presentaven hiperglicemia. El 80% van ser donats d'alta a domicili amb antibiotic
(cefuroxima 50% i amoxicilelina-a.clavulanic 35.5%). Microorganisme aillat més
freqlent 75% E.coli. Localitzacio via telefonica 65%, dels quals 62% van reconsultar a
UCIES i van ingressar el 38% amb una mitjana de 7.4 dies d'ingrés; el 37% dels
hemocultius van positivitzar a les 24 hores; el 66% no van rebre canvi terapeutic; cap
ingrés a la UCI; el 91% no va presentar complicacions i cap va ser éxitus.

Conclusions: les bacteriemies més frequents sén d’origen urinari per E.coli, qué amb
I'antibiotic ambulatori es ressolen i amb bona evolucio clinica. També destaca una
elevacio de la PCR i una neutrofilia. La majoria dels pacients van ser donats d'alta
amb el tractament antibiotic adequat segons antibiograma i pocs d’ells van fer ingrés
hospitalari.



