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Los expertos de BRN revisan los ultimos avances en la investigacidon de la neumonia
con motivo del Dia Mundial de la Neumonia, este 12 de noviembre

La tendencia actual es la de tratar la neumonia con
antibioticos de menor duracion

e Un amplisimo estudio canadiense publicado en ‘PLoS One’, basado en mas de 400.000
episodios de neumonia adquirida en la comunidad o NAC, destaca la importancia de
reducir la duracidn del tratamiento antibiético a entre 3 y 5 dias

e El nuevo ‘score’ o puntuacion de riesgo '60-B-r-I-NG’ identifica a los pacientes mayores
de 60 afios con neumonia causada por P.aeruginosa para prescribir el antibidtico
adecuado frente a este patégeno y reducir asi la mortalidad, en un estudio tailandés

e Los pacientes con EPOC que reciben corticoides inhalados de particulas extrafinas
tienen menor riesgo de hospitalizacion por NAC frente a los que los reciben de tamafio
de particulas estandar, seglin un estudio danés en ‘Open Respiratory Research’

e Enancianos con fiebre, no hay que dilatar la consulta al médico, ya que la fiebre es uno
de los factores que aumentan el riesgo de sufrir un derrame pleural, una de las
complicaciones de la neumonia, segin un estudio chino en ‘BMC Pulmonary Medicine’

10 de noviembre de 2023. La neumonia adquirida en la comunidad (NAC) debe tratarse con
antibidticos de cada vez menor duraciéon -todavia hay un margen de mejora a la hora de
recomendar las pautas antibiéticas mas adecuadas- y el uso de escalas de puntuacién o Score,
como la 60-B-r-I-NG, que puede ayudar a identificar el agente patégeno causal de la infeccion
para ayudar a elegir el tratamiento antibidtico idéneo frente al mismo. Estos son algunos de los
avances mas recientes que pueden mejorar el manejo de la NAC, a juicio del Dr. David de la
Rosa, neumologo e investigador de BRN, Barcelona Respiratory Network (BRN), red dedicada al
impulso de la investigacidn colaborativa en el ambito de la salud respiratoria. Con motivo de la
préxima celebracion del Dia Mundial de la Neumonia, el 12 de noviembre, BRN pone de
relieve los avances mas destacados que se han producido en la investigacion de esta infeccidn
respiratoria.

La NAC es una de las causas principales de morbilidad y mortalidad en los adultos mayores. Los
patogenos causales identificados mas comunes incluyen el Streptococcus pneumoniae
(neumococo), asi como otras bacterias y virus respiratorios. A pesar de los tests
microbioldgicos, en mas del 62% de los casos, no se consigue detectar ningun patdgeno y se
tiene que acabar administrando un tratamiento antibidtico empirico (tratamiento que se inicia
segln las recomendaciones de las guias clinicas, aunque no se conozca la causa exacta de la
afeccion).

Respecto al uso de los antibidticos en la infeccién neumocdcica, hay avances recientes que
deben reseinarse, como un amplio estudio canadiense, publicado este octubre de 2023 en la
prestigiosa revista cientifica PLoS One, que “pone en énfasis en la tendencia actual de pautar
un tratamiento antibictico de la NAC cada vez de menor duracion (probablemente 5 dias sean
suficientes en la mayoria de los casos). A pesar de ello, en este articulo se aprecia que un
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importante porcentaje de la poblacion aun recibe pautas no adecuadas a lo que
recomiendan las guias de tratamiento”, destaca el Dr. de la Rosa.

En concreto, en este estudio se revisaron mas de 436.000 episodios de NAC, de los cuales al
46% se le recetd un antibidtico en Columbia Britdnica y al 52% en Ontario. La duracidn excesiva
de la terapia fue la caracteristica distintiva de una prescripcién eficaz pero innecesaria, sefiala
el estudio. La duracion mas comun prescrita fue de 7 dias, seguida de 10. El estudio concluye
que tres cuartas partes de la prescripcion de antibidticos para la NAC fueron apropiadas en
Ontario, pero solo dos tercios lo fueron en la Columbia Britanica. Acortar la duracién, de
acuerdo con la evidencia, para el tratamiento de 3 a 5 dias presenta beneficios clinicos y
microbioldgicos, al reducir los efectos adversos para el paciente y evitar seleccidn de cepas
bacterianas resistentes.

Otro aspecto importante en el manejo de la NAC es identificar a aquellos pacientes

con neumonia que tienen un mayor riesgo de que el microorganismo causal sea resistente a los
antibidticos habitualmente empleados. Este es el caso de P. aeruginosa, y, en este sentido, este
mes de octubre de 2023 se ha publicado un estudio tailandés en BMC Infectious Disease, que
ha establecido un Score de riesgo (puntuacién de riesgo) de que la neumonia esté causada por
este agente patdgeno.

Para ello, este estudio hizo un analisis retrospectivo de una base electrénica de datos de
ancianos que habian sido hospitalizados con NAC causada por P. aeruginosa (81) y otros que no
tenian NAC causada por P. aeruginosa (104). El analisis desveld la existencia de cuatro factores
de riesgo especificos para contraer una infeccion por P. aeruginosa en el anciano: tener
bronquiectasias, otras enfermedades respiratorias, como atelectasia, fibrosis pulmonar o
ampolla pulmonar, una condicién inmunocomprometida y ser alimentados con una zona
nasogastrica.

Con esas variables se disefid el score que lleva por nombre 60-B-r-I-NG (iniciales de los cuatro
factores de riesgo) util para predecir la infeccidn por P. aeruginosa con un alto grado de
precision, igual o comparable a la infeccidn por P. aeruginosa existente. Se pueden iniciar
agentes antipseudomonas en pacientes que tengan al menos 60 afios y una puntuacién de al
menos 2 para reducir la mortalidad y promover el uso adecuado de estos medicamentos.

“Aunque la cohorte de pacientes analizada sea pequefia, a raiz de estudios como este, es
importante que los clinicos tengan presente que no todos los tratamientos antibidticos valen
para todos los pacientes”, destaca y recuerda el Dr. de la Rosa.

Riesgo de NAC por uso de corticoides inhalados en EPOC

Otro tema de debate que persiste entre la comunidad cientifica es el riesgo de neumonia
asociado al uso de corticoides inhalados (Cl) en pacientes con enfermedad pulmonar
obstructiva crénica (EPOC). Al respecto, un estudio observacional danés, publicado en
septiembre de 2023 en Open Respiratory Research, ha estudiado a mas de 35.000 pacientes
con EPOC seguidos en los ambulatorios daneses, de los cuales 1.471 estaban siendo tratados
con Cl de particulas finas. Del total de pacientes, 4.657 fueron hospitalizados por neumonia.



https://bmcinfectdis.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12879-023-08688-w
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El estudio detectd y concluyd que los pacientes con EPOC que recibieron Cl de particulas
extrafinas tuvieron un menor riesgo de hospitalizacién por neumonia en comparacién con los
pacientes que recibieron Cl de tamafio de particulas estandar. “Este articulo demuestra que no
todos los corticoides se asocian a un mayor riesgo de neumonia, y que algunas presentaciones
de corticoides, como la particula extrafina, también reducen este riesgo”, dice el Dr. de la Rosa.

Factores de riesgo de derrame pleural en ancianos con NAC

Otro estudio retrospectivo de casos y controles, efectuado en China y publicado en septiembre
de 2023 en BMC Pulmonary Medicine, ha descrito los factores asociados a un mayor riesgo de

derrame pleural paraneumadnico (PPE), una complicacion relativamente frecuente en los casos
de neumonia en personas mayores y que complica el manejo de la NAC en estos pacientes.

Este estudio ha identificado varios factores clinicos, como opresion en el pecho, fiebre de larga
duracion, niveles bajos de albimina sérica y niveles bajos de sodio en sangre, como factores de
riesgo para el desarrollo de derrame pleural en pacientes ancianos con NAC. La identificacién
temprana y el tratamiento oportuno de estos pacientes pueden prevenir un tratamiento
inadecuado y reducir la morbilidad y la mortalidad, segin concluye el estudio.

“Aunque este estudio aborda un tema muy especifico, es importante destacar que ha
identificado como factores de desarrollo de derrame pleural -una complicacion de la neumonia
tipica en pacientes ancianos- la duracion de la fiebre y un nivel bajo de albumina en sangre.
Este hallazgo refuerza la idea de que no se debe esperar a tener muchos dias de fiebre para
consultar. De igual modo, los pacientes con desnutricion, también deben ser vigilados mds de
cerca”, afirma el Dr. de la Rosa.

BARCELONA REPIRATORY NETWORK (BRN)

La misién de BRN es potenciar y agilizar la investigacion e innovacion en salud respiratoria,
fomentando la cooperacion entre diferentes agentes publicos y privados (centros hospitalarios,
centros de investigacion, industria farmacéutica y de tecnologia sanitaria) e implicando la
sociedad civil para promover proyectos de excelencia que aporten innovacion de valor, atraer
inversion, impulsar la actividad econdmica y generar riqueza y bienestar. Asimismo, busca
impulsar la formacidn en investigacidn, favorecer la divulgacién de conocimiento y llegar a ser
un referente internacional.

Para mas informacion y gestion de entrevistas

Montse Llamas / 636 820 201 / montse@alaoeste.com
Sergi Collado / 650818754 / sergi@alaoeste.com
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