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Caracterizacion bacteriolégica y perfil de resistencia antimicrobiana en hemocultivos de pacientes
hospitalizados en el Hospital Central de Policia Rigoberto Caballero, Asuncion

Hospital Central de Policia Rigoberto
Caballero, Asuncién, Paraguay, durante el
periodo febrero de 2023 a febrero de 2025.
Metodologia: se aplicdé un diseno
observacional, descriptivo, transversal,
retrospectivo, con muestreo no
probabilistico de casos consecutivos. Se
incluyeron pacientes mayores de 18 afios
internados en entro mencionado, a quienes
se les realizaron hemocultivos segln
protocolos estandarizados. Se aplicd
estadistica descriptiva.

Resultados: se evaluaron 1326
hemocultivos, de los cuales 75 (5,65%)
resultaron positivos para gérmenes
patogenos. Los principales micro-
organismos aislados fueron Staphylococcus
aureus (24%), S. epidermidis (18,66%) y
Acinetobacter baumannii complex (5,33%).
El 58,66% de los -cultivos positivos
procedian de la sala de cuidados intensivos.
El 40% de los aislamientos fueron
multirresistentes. A. baumannii mostrd
multirresistencia en el 100% de los casos,
seguido por E. coli (66,66%) y S.
haemolyticus (50%). No se reportd
resistencia a vancomicina en los
estafilococos. Se observaron altos niveles
de resistencia a oxacilina, especialmente en
S. haemolyticus (100%) y S. epidermidis
(78,57%).

Conclusion: en los hemocultivos
predominaron cocos gram  positivos
resistentes a oxacilina y gérmenes gram
negativos entre los que destacan E. coli y
A. baumannii, con resistencias a
quinolonas, cefalosporinas y piperacilina-
tazobactam. La carga de gérmenes
multirresistentes ha sido alta,
especialmente en pacientes internados en
la sala de cuidados intensivos.

Palabras claves: hemocultivo, bacte-
riemia, farmacorresistencia bacteriana,
unidades de cuidados intensivos, Medicina
interna

ABSTRACT

Introduction: Bacteremia is a condition
with high mortality, and blood cultures are
essential for its diagnosis. Although they
have low sensitivity, the rational use of
these cultures allows for early etiological

detection and reduces the inappropriate
use of antibiotics.

Objective: To describe the bacteriological
and antimicrobial resistance profile in blood
cultures of patients hospitalized in the
emergency room, medical clinic room, and
intensive care unit of the Rigoberto
Caballero Central Police Hospital, Asuncién,
Paraguay, during the period from February
2023 to February 2025.

Methodology: An observational,
descriptive, cross-sectional, retrospective
design was used, with non-probabilistic
sampling of consecutive cases. Patients
over 18 years of age admitted to the
aforementioned hospital were included, and
blood cultures were performed according to
standardized protocols. Descriptive
statistics were applied.

Results: In total, 1,326 blood cultures
were evaluated, of which 75 (5.65%) were
positive for pathogenic germs. The main
microorganisms isolated were
Staphylococcus aureus (24%), S.
epidermidis (18.66%), and Acinetobacter
baumannii complex (5.33%). Of the
positive cultures, 58.66% came from the
intensive care unit and 40% of isolates
were multidrug resistant. A. baumannii
showed multidrug resistance in 100% of
cases, followed by E. coli (66.66%) and S.
haemolyticus (50%). No vancomycin
resistance was reported in staphylococci.
High levels of oxacillin resistance were
observed, especially in S. haemolyticus
(100%) and S. epidermidis (78.57%).
Conclusion: Oxacillin-resistant Gram-
positive cocci and Gram-negative bacteria,
notably E. coli and A. baumannii, with
resistance to quinolones, cephalosporins,
and piperacillin-tazobactam, predominated
in blood cultures. The burden of multidrug-
resistant bacteria was high, especially in
patients admitted to the intensive care unit.

Keywords: blood culture, bacteremia,
bacterial drug resistance, intensive care
units, internal medicine
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INTRODUCCION

El diagndstico de la bacteriemia debe ser
una de las prioridades en los servicios de
salud (I, Esto se debe a su elevada
mortalidad (10-30%) y llegando al 40% en
casos de sepsis (?3), Los hemocultivos son
herramientas esenciales para el diagndstico
de la bacteriemia, aunque su baja
sensibilidad y el riesgo de contaminacion
pueden dificultar su interpretacion (43,

Sin embargo, la rentabilidad diagnédstica de
los hemocultivos para el diagnostico de
bacteriemias es baja. Autores como
Pardinas M. et al. ® y Arias S. et al. )
reportan tasas de positividad de los
hemocultivos del 13% y 16%,
respectivamente, mientras que la
contaminacion de las muestras puede llegar
al 6% (), Por ello, la extraccion sistematica,
sin una adecuada evaluacion clinica, puede
llevar a falsos positivos y a tratamientos
innecesarios con mayores costes
hospitalarios 7+ 8,

La correcta realizacion de los hemocultivos
permite la deteccién temprana de las
bacteriemias, lo cual es esencial para evitar
complicaciones como la sepsis o la falla
multiorganica (8, Existen modelos pre-
dictivos y herramientas informatizadas vy
automatizadas que pueden optimizar los
resultados del hemocultivo, a pesar de sus
costos elevados .

Ante el aumento de infecciones resistentes
y la variabilidad en los perfiles micro-
biolégicos entre instituciones, resulta
fundamental conocer los patrones locales
de sensibilidad antimicrobiana para orientar
el tratamiento empirico y las politicas de
control (19, Por ello, el objetivo de esta
investigaciéon fue describir las carac-
teristicas bacteriolégicas y el perfil de
resistencia antimicrobiana en hemocultivos
de pacientes hospitalizados en un hospital
de referencia nacional para las fuerzas de
seguridad.

METODOLOGIA

Disefio y poblacion: se aplico un disefno
observacional, descriptivo, transversal,
retrospectivo, con muestreo no proba-

bilistico de casos consecutivos. La
poblaciéon correspondié a pacientes inter-
nados en salas de clinica médica, servicio
de urgencias y cuidados intensivos de un
hospital de referencia nacional como lo es
el Hospital Central de Policia Rigoberto
Caballero durante el periodo febrero de
2023 a febrero de 2025.

Fueron incluidos todos los pacientes, de
ambos sexos, mayores de 18 afos, en
quienes se hayan realizado dos muestras
de hemocultivo tomadas simultaneamente
de sitios distintos (ambos brazos) durante
el mismo episodio clinico. Los criterios para
la realizacion de hemocultivos fueron:
presentacion de signos clinicos sugestivos
de infeccién bacteriana sistémica (como
fiebre persistente, leucocitosis), sintomas
clinicos compatibles con sepsis segun
criterios de qSOFA, pacientes inmuno-
suprimidos con fiebre, y pacientes con
infecciones de piel y tejidos blandos graves,
neumonia hospitalaria, infecciones
urinarias complicadas o abscesos intra-
abdominales con sospecha de bacteriemia.

Fueron criterios de exclusion: hemocultivos
sin crecimiento bacteriano, hemocultivos
positivos para microorganismos con-
siderados contaminantes cuténeos
(Corynebacterium  spp., Cutibacterium
acnes y Bacillus spp.), hemocultivos
positivos para Staphylococcus coagulasa
negativa sin compatibilidad con el estado
clinico y laboratorial del paciente, y sin
elementos que lo hagan susceptibles a
colonizacién por  estos gérmenes,
hemocultivos con pacientes en hemo-
dialisis, retrocultivos (muestras obtenidas
de frascos de hemocultivo reutilizados o
con fines distintos al diagndstico inicial),
pacientes con resultado positivo en solo
una de dos muestras tomadas
simultaneamente.

Se consideraron gérmenes de origen extra
hospitalario aquellos obtenidos desde
hemocultivos realizados en el servicio de
urgencias, en pacientes que ingresan al
centro con los criterios clinicos ya descritos
que motivaron la toma de muestra. Por otro
lado, se clasificaron como gérmenes de
origen intrahospitalario aquellos obtenidos
a partir de hemocultivos realizados en
pacientes internados en sala de clinica
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médica o en la unidad de cuidados
intensivos, que desarrollaron sintomas o
cumplieron criterios diagndsticos durante la
hospitalizacion.

Tamaio de muestra: por conveniencia se
incluyeron todos los hemocultivos
realizados en pacientes que reunian los
criterios de inclusion establecidos, debido al
enfoque descriptivo del estudio y con el
propdsito de abarcar la totalidad de los
casos relevantes dentro del periodo
analizado. Fueron evaluados 1326 hemo-
cultivos, de los cuales en 75 se logré aislar
gérmenes considerados patdgenos,
conforme a los criterios establecidos para
este estudio.

Instrumentos de medicién: se utilizaron
frascos de cultivo para la recuperacién y
deteccion de gérmenes BACT/ALERT FA
Plus (bioMérieux REF 410851) para la
recoleccion de muestras sanguineas. Las
muestras fueron incubadas en un sistema
automatizado de hemocultivos y, ante el
resultado positivo, se procedié a la siembra
en medios de cultivo apropiados.

Para la identificacion bacteriana y la
determinacion de perfiles de resistencia
antimicrobiana se utilizd el sistema
automatizado VITEK® 2 Compact 15
(bioMérieux), que permite la lectura e
interpretacion de tarjetas especificas
mediante tecnologia colorimétrica. Se
emplearon tarjetas VITEK® 2 GN (REF
21341) para la identificacion de bacilos
Gram negativos, tarjetas VITEK® 2 GP (REF
21342) para cocos Gram positivos, vy
tarjetas VITEK® 2 AST-N403 (REF 423645)
para pruebas de susceptibilidad
antimicrobiana frente a un panel amplio de
antibiéticos. Todos los insumos fueron
almacenados en condiciones de refri-
geracién controlada y se utilizaron dentro
de los plazos de validez establecidos por el
fabricante.

Recoleccion de datos: fue realizada por
los autores a partir de las fichas clinicas de
los pacientes internados en las salas
mencionadas en el periodo de estudio y
desde el sistema virtual de visualizacion y
gestion de datos del departamento de
bacteriologia utilizado por el hospital
(Sistema R.E.A.L.).

Los datos fueron trasladados a una planilla
de datos Microsoft Excel 2010™, previa
autorizacién correspondientes del Depar-
tamento de Docencia e Investigacion y la

Direcciéon General de Sanidad Policial del
Hospital Central de Policia Rigoberto
Caballero.

Variables y gestion de datos: se
midieron edad, sexo, germen aislado,
resistencia  bacteriana, presencia de
gérmenes multirresistentes (considerados
para esta investigacion como gérmenes
resistentes a por lo menos tres clases
diferentes de antimicrobianos). Las
variables cualitativas fueron representadas
mediante frecuencias y porcentajes y las
variables continuas en medidas de
tendencia central y dispersién.

Aspectos éticos: la investigacion fue
llevada a cabo previa aprobacion del
departamento de docencia e investigacién,
asi como del comité de ética de la
institucion (DDI N 146/2025). Se garantizo
el anonimato y confidencialidad de los
pacientes. Se declara no haber conflicto de
interés de parte de los autores.

RESULTADOS

Fueron evaluados 1326 hemocultivos de
pacientes, de los cuales en 75 de ellos
(5,65%) se logré aislar gérmenes
considerados patégenos en ambos frascos.
Los 75 hemocultivos corresponden a
pacientes con una edad media de 60 + 17
afos, mediana de 63 afios y un rango de 22
a 92 anos. De estos pacientes, el 62,66%
(47 pacientes) eran de sexo masculino y el
37,33% (28 pacientes) de sexo femenino.

Los gérmenes mas frecuentemente aislados
fueron Staphylococcus aureus 24% (18/75)
y Staphylococcus epidermidis 18,66%
(14/75). En el 38,66% (29/75) se aislaron
otros gérmenes con frecuencia inferior al
2% por cada germen (grafico 1).
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Grafico 1. Distribucion de gérmenes aislados en hemocultivos de pacientes
hospitalizados en el Hospital de Policia Rigoberto Caballero, periodo febrero 2023 -
febrero 2025 (n 75)

El 8% (6/75) de los hemocultivos positivos
proceden del servicio de urgencias y se
atribuyen a gérmenes extra hospitalarios,
mientras que el 58,66% (44/75) y el
33,33% (25/75) de los servicios de
cuidados intensivos y sala de clinica médica
respectivamente, ambos considerados
gérmenes intra hospitalarios. Tanto en la
sala de clinica médica como en urgencias el
germen prevalente fue Staphylococcus
aureus con prevalencias relativas de 44% y
33,33%, respectivamente (tabla 1).

El 40% (30 hemocultivos) de los gérmenes
aislados fueron multirresistentes. Segun el
origen de dichos hemocultivos, la mayor
prevalencia de multirresistencia fue en la
sala de cuidados intensivos igual al 47,72%
(21/44) (grafico 2).

Tabla 1. Distribuciéon de gérmenes aislados en hemocultivos segun el origen en pacientes
hospitalizados en el Hospital de Policia “Rigoberto Caballero”, periodo febrero 2023 -
febrero 2025 (n 75)

Intra Extra
hospitalarios hospitalarios

Clinica Terapia :

Médica intensiva Urgencias Total
S. hominis 1 1 1 3
S. epidermidis 5 9 14
S. aureus 11 5 2 18
S. haemolyticus 0 3 1 4
E. coli 2 1 0 3
A. baumannii complex 1 3 0 4
Otros gérmenes 5 22 2 29
Total de hemocultivos 25 44 6 75
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En cuanto a la frecuencia de multirre-
sistencia (resistencia a 3 o mas clases de
antimicrobianos) por germen aislado, se
evidencio que Acinetobacter baumannii fue
multidroga resistente en todos los casos
(4/4), Escherichia coli en el 2/3 casos,
seguido de Staphylococcus haemolyticus
2/4 casos. Por su parte Staphylococcus
aureus demostrd la menor proporciéon de
resistencia a farmacos (1/18 casos)
(gréfico 3).

En cuanto a la resistencia contra anti-
bidticos en los hemocultivos destaca que
tanto Staphylococcus hominis (2/3),
Staphylococcus epidermidis (11/14) como
Staphylococcus haemolyticus (4/4)
presentan elevada resistencia a oxacilina.

La resistencia a trimetoprim/sulfame-
toxazol en Staphylococcus epider-midis se
presentd en 2/3 casos, pero en menor
frecuencia en los demas patogenos. Por su
parte S. aureus presenta la resistencia mas
baja a la oxacilina en solo 6/18 casos. No
se ha encontrado resistencia de ningun
estafilococo a la vancomicina en esta
investigacion.

Escherichia coli ha demostrado una elevada
resistencia a ciprofloxacina, ceftriaxona y a
piperacilina-tazobactam. Acinetobacter
baumannii complex evidencio resistencia a
todos los antibidticos testados, alcanzando
100% de resistencia en ciprofloxacina,
ceftriaxona y a piperacilina-tazobactam
(tabla 2).

Grafico 2. Distribucidén de los gérmenes multirresistentes segun el origen de los
hemocultivos en pacientes hospitalizados en el Hospital de Policia Rigoberto Caballero,
periodo febrero 2023 - febrero 2025 (n 30)

8
1 -
|
Sala de Clinica Médica Urgencias Cuidados Intensivos

Grafico 3. Frecuencia de multi resistencia a farmacos segun patdgeno aislado en
hemocultivos en pacientes hospitalizados en el Hospital de Policia Rigoberto Caballero,
periodo febrero 2023 - febrero 2025 (n 75)

4
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Staphylococcus Staphylococcus Staphylococcus Staphylococcus Escherichia coli  Acinetobacter
hominis epidermidis aureus haemolyticus baumannii
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Tabla 2. Resistencia a antibidticos en gérmenes aislados en hemocultivos en pacientes
hospitalizados en el Hospital de Policia Rigoberto Caballero, periodo febrero 2023 -
febrero 2025 (n 75)

Gram positivos

Gram negativos

S. hominis S. epidermidis S. aureus S. haemolyticus E. coli

A. baumannii

(n 3) (n 14) (n 18) (n 4) (n 3) (n 4)
OXA* 2 11 6 4 - 1
STX* 2 2 - 1 3
VAN* - - - - - 1
CLI* - 1 5 - - 1
CIp* 1 5 1 3 2 4
CRO* - - - - 2 4
TZP* - - - - 2 4
MEM* - - - - - 4
AZM* - 2 3 1 - 1

OXA: oxacilina, STX: trimetoprim/sulfametoxazol, VAN: vancomicina, CLI: clindamicina,
CIP: ciprofloxacina, CRO: ceftriaxona, TZP: piperacilina-tazobactam, MEM: meropenem,
AZM: azitromicina.

DISCUSION

En la presente investigacion se ha evi-
denciado que 75 (5,65%) de los 1326
hemocultivos  fueron  positivos para
gérmenes patoégenos, valor inferior a lo
expuesto por como Pardinas M. et al. ®,
Bloos F. et al. ‘Y y Arias S. et al. () quienes
reportan tasas de hemocultivos positivos
del 13%, 14,5%y 16% respectivamente.
Incluso se ha encontrado un valor inferior a
lo expuesto por autores como Paz et al. (12
y a Escalona et al. (*3) que describen tasas
del 9,49% vy 10,2%. Esta diferencia en las
proporciones podria reflejar un incon-
veniente metodoldgico sistematico que
subestimen la frecuencia de bacteriemia en
este centro, lo que obliga una revisién de
los protocolos y procedimientos de toma de
muestra, asi como un monitoreo constante
de estos indicadores.

En cuanto a los microorganismos aislados,
el predominio de Staphylococcus aureus
(24%) vy Staphylococcus epidermidis
(18,66%) se encuentra en consonancia con
diversos reportes. Chang et al.(**) reporta

una prevalencia del 42,7% para
Staphylococcus epidermidis y 22,3% para
Staphylococcus aureus, mientras que
Salvador et al.(*>) también identifica a estos
estafilococos como los principales agentes.
Por su parte, en un estudio nacional llevado
a cabo en pacientes en hemodidlisis en el
Hospital de Clinicas, Garay et al.(*®) reporta
que el 42% de Staphylococcus spp en
infecciones de torrente sanguineo
asociadas a catéter eran meticilino
resistentes, lo cual coincide, pero en menor
medida, con lo descrito en esta
investigacion, en donde se observan tasas
elevadas de resistencia a oxacilina (33,33%
para S. aureus, 66,66% para S. hominis,
78,57% para S. epidermidis y 100% para
S. haemolyticus). No obstante, a nivel
nacional se han documentado elevada
frecuencia de infecciones graves por
Staphylococcus aureus meticilino resistente
adquiridas en la comunidad; Ibarra C. et al.
(17) describen ocho casos entre 2014 vy
2016, de los cuales el 87,5% presento
bacteriemia y la mitad requirié cuidados
intensivos.
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La frecuencia de Staphylococcus aureus
meticilino resistente tanto hospitalarias
reportadas en este estudio como comu-
nitarias reportadas por Ibarra C. et al. (1),
evidencian una problematica de salud
publica, porque Ilimita el uso de
antimicrobianos convencionales y obliga a
escalar a esquemas de mayor costo y
toxicidad.

En esta investigacién no se ha reportado
resistencia de Staphylococcus a |la
vancomicina, lo cual coincide con reportes
nacionales como Laspina et al. (8, e
internacionales como Chang et al (9,
quienes describen buena sensibilidad a
vancomicina en Staphylococcus. Por lo
tanto, ante esta evidencia se puede seguir
considerando a la vancomicina como opcion
de primera linea para el tratamiento
empirico de infecciones graves por Gram
positivos resistentes a meticilina.

En cuanto a los bacilos Gram negativos,
Acinetobacter = baumannii complex vy
Escherichia  coli  fueron los mas
representativos, con una alta tasa de
resistencia a antimicrobianos. Esto se
asemeja a lo descrito por Escalona et al.
(13),  quien reporta que A. baumannii
muestra resistencia a cefalosporinas de
tercera generacion en todos los casos
observados, y a De La Cadena et al. (19,
quien también observa un aumento
significativo en Ila resistencia de este
germen a carbapenémicos y piperacilina-
tazobactam. Estos hallazgos, asi como los
descritos en la literatura confirman la
consolidacién del A. baumannii como un
patégeno multirresistente en los centros
sanitarios, en especial en las unidades de
cuidados  criticos, lo que reduce
drasticamente las opciones terapéuticas en
estos gérmenes.

Cabe resaltar que, aunque en el presente
estudio E. coli mostrd resistencia a
ciprofloxacina, ceftriaxona y piperacilina-
tazobactam, se mantuvo sensible a
meropenem, resultado similar a lo
encontrado por Escalona et al. (*3) y Duran
et al. 29, Este hallazgo sugiere que los
carbapenémicos continlan siendo una
opcion eficaz frente a E. coli, uso que debe
regirse siempre por el uso racional de
antimicrobianos.

La distribucion de los gérmenes consi-
derados multirresistentes fue marcada en
la unidad de cuidados intensivos, 21 de 30
de estos gérmenes se registraron en dicha
unidad, fendmeno ampliamente respaldado
por la literatura (1419, Paz A. et al. (12
también ha reportado elevadas tasas de
multirresistencia en estas unidades. Por su
parte, Garay Z. (18 destacd elevadas
frecuencias de Acinetobacter spp con
produccion de carbapenemasas en estas
mismas unidades, en coincidencia con esta
investigacion. Este fendmeno se explicaria
por la presién médica para indicar ciertos
antibidticos y la gravedad de los pacientes
internados en las unidades de cuidados
criticos, hallazgos que obligan a fortalecer
las medidas de control de infecciones y el
monitoreo continuo en estos pacientes.

La elevada resistencia observada en
estafilococos a la oxacilina y en bacilos
Gram negativos como A. baumannii y E. coli
frente a antibidticos de uso habitual como
las quinolonas, cefalosporinas y pipe-
racilina-tazobactam, especialmente en
pacientes de terapia intensiva, refuerza la
necesidad de promover un uso racional de
antimicrobianos. Sin embargo, es relevante
recalcar que estos hallazgos pueden estar
condicionados al limitado tamano de
muestra.

La principal fortaleza de esta investigacién
es la relevancia institucional y el periodo y
la cantidad de hemocultivos estudiados,
pues aporta informacion clave sobre los
gérmenes y su resistencia en areas criticas
del Hospital Central de Policia Rigoberto
Caballero, siendo util para guiar el uso de
antibiéticos. En contraste, entre sus
limitaciones se destacan la falta de
variables clinicas, el tamafio reducido de la
muestra y la complejidad de extrapolar la
misma poblacién de gérmenes con las de
otros centros asistenciales. Se sugiere que
futuras investigaciones amplien el tamafio
de muestra y adopten un disefio
prospectivo multicéntrico que permita
fortalecer la robustez metodoldgica de los
hallazgos.

En conjunto, los hallazgos del estudio
destacan una elevada frecuencia de cocos
Gram positivos con elevada resistencia a la
oxacilina, mientras que entre los Gram
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negativos destacan Escherichia coli vy
Acinetobacter baumannii con elevada tasa
de multirresistencia, por lo que se
recomienda enfatizar la vigilancia
epidemioldgica especialmente en é&reas
criticas como la terapia intensiva, donde se
concentra la mayor carga de hemocultivos
positivos y de gérmenes multirresistentes.

En conclusidn, el presente estudio permitid
describir el perfil bacterioldgico y de
resistencia antimicrobiana en hemocultivos
de pacientes hospitalizados en distintas
unidades del Hospital Central de Policia
Rigoberto Caballero. Predominaron
gérmenes como S. aureus, S. epidermidis y
A. baumannii. Se evidencié una elevada
resistencia a antibiéticos de uso comun,
como la oxacilina en bacterias Gram
positivas, y la ciprofloxacina, ceftriaxona y
piperacilina-tazobactam en Gram
negativas. La resistencia a multiples
antibidticos se observd con mayor
frecuencia en la unidad de cuidados
intensivos, lo que resalta la necesidad de
vigilancia microbioldgica continua y el uso
racional de antimicrobianos.
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