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Analisis estacional de los hemocultivos solicitados desde un servicio de urgencias

hospitalario

Seasonal analysis of blood cultures sent from a hospital emergency department
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Hemos leido con interés el articu-
lo de Ferreras Amez et al.” en el que
se analiza el factor estacional en las
peticiones de hemocultivos realizadas
por los servicios de urgencias hospi-
talarios (SUH). Esta técnica diagnésti-
ca cada vez se utiliza con mayor fre-
cuencia y parece necesario estudiar
su utilidad en los SUH con mayor
profundidad2. Asumiendo lo intere-
sante de sus resultados?, creemos
que para analizar una asociacion es-
tacional o temporal es necesario
abarcar un tiempo superior al que
analizan los autores (2 afios), lo que
permitiria estudiar tanto la tendencia
de las series como la estacionalidad
de las mismas con mayor precision.

Presentamos un pequefio analisis rela-
tivo a los hemocultivos solicitados entre
los mayores de 18 afios en el SUH del
Hospital Universitario Rio Hortega de
Valladolid durante el dGltimo sexenio, des-
de el 1 de enero del 2014 hasta el 31 de
diciembre del 2019. En una visién com-
plementaria a la del original’, aportamos
un estudio mediante un analisis mensual
y anual de las siguientes variables: ndme-

ro total de solicitudes de hemocultivos,
nimero de solicitudes diarias, rentabili-
dad diagnéstica (ndmero bacteriemias/
namero solicitudes), tasa contaminacion
(hemocultivos contaminados/total viales).
La contaminacién se defini6 como la pre-
sencia de Staphylococcus coagulasa nega-
tivo o microbiota gram positiva. Se ha
llevado a cabo un anélisis temporal me-
diante una descomposicién estacional
mensual por el método multiplicativo,
ajustado por el tamafio de los meses. De
esta manera se obtiene el valor del com-
ponente estacional de cada mes del afio,
referenciando este dato con el valor
100%, el cual implica un mes sin varia-
cién estacional. También se utilizé el coe-
ficiente de correlaciéon de Pearson para
relacionar las variables analizadas con la
temperatura media mensual de la ciudad
de Valladolid.

En el periodo estudiado se han
analizado un total de 41.300 viales
que corresponden a 9.826 solicitu-
des, y resultaron positivos el 14,6%.
Se observa una gran variabilidad en
los afios estudiados, aunque la ten-
dencia en los 2 Gltimos afios es que
cada vez se documenten mas resulta-

dos positivos, un 21,4% en el dltimo
afio, prevalencia superior a la obser-
vada por Farreras Amez et al.' pero
en la linea de otros trabajos espafio-
les®. En la descomposicion estacional
mensual se observan mas solicitudes
en el mes de enero. La diferencia en-
tre el nimero de solicitudes diarias
observado en este mes y cada uno
de los demas fue siempre superior al
18%, incluso llegando a ser un 30%
superior al observado en el mes con-
tiguo de febrero (p < 0,01 —corregi-
do por la multiplicidad de compara-
ciones— para la diferencia de enero
con cada uno de los meses restantes)
(Tabla 1, Figura 1). También hemos
observado que en agosto se consi-
gue una mayor rentabilidad diagnés-
tica y en junio es cuando se obtiene
la mayor tasa de contaminacion,
aunque aqui las diferencias con los
otros meses no son tan grandes
(Tabla 1). La temperatura media
mensual no mostré una relacién es-
tadisticamente significativa con el
nimero mensual de solicitudes, la

Tabla 1. Distribucién mensual y anual de las variables analizadas y factores estacionales de la descomposicion estacional mensual

Solicitudes'  Solicitudes/  Rentabilidad® 'I:otal4 Ta§a R FES FE¢ FE¢

it n (%) dia? n (%) Vialest  Contaminacion® ¢ .o jec/dia  Rentabilidad lasa
n (%) n (%) contaminacion

Enero 1.073 (10,9) 5,76 155 (14,4)  4.638(11,2) 244 (5,3) 130,1% 99,4% 111,8%
Febrero 750 (7,6) 4,43 84 (11,2) 3.185(7,7) 159 (5,0) 104,2% 79,2% 107,0%
Marzo 864 (8,8) 4,64 115 (13,3) 3.678 (8,9) 167 (4,5) 103,3% 91,5% 96,5%
Abril 725 (7,3) 4,02 94 (13,0) 3.071 (7,4) 150 (4,9) 93,0% 89,2% 103,8%
Mayo 702 (7,1) 3,77 114 (16,2)  2.972(7,2) 122 (4,1) 84,6% 111,8% 87,3%
Junio 846 (8,6) 4,70 103 (12,2) 3.562 (8,6) 216 (6,0) 105,2% 83,8% 128,9%
Julio 903 (9,2) 4,85 130 (14,4)  3.803(9,2) 190 (5,0) 107,6% 99,0% 106,2%
Agosto 860 (8,7) 4,62 166 (19,3) 3.559 (8,6) 159 (4,5) 102,1% 132,8% 94,9%
Septiembre 697 (7,0) 3,87 103 (14,8)  2.900 (7,0) 136 (4,7) 84,2% 101,7% 99,8%
Octubre 770 (7,8) 413 119 (15,4) 3.175(7,7) 133 (4,2) 91,5% 106,3% 88,9%
Noviembre 772(7,6) 4,28 122(15,8)  3.165(7,7) 129 (4,0) 92,3% 108,8% 86,6%
Diciembre 864 (8,8) 4,64 135 (15,6) 3.592 (8,7) 162 (4,5) 101,8% 107,5% 95,9%
Afo
2014 1.401 (14,2) 3,83 193(13,8)  6.483(15,7) 281 (4,3)
2015 1.420 (14,4) 3,89 114 (8,0)  6.628 (16,0) 302 (4,6)
2016 1.715 (17,4) 4,68 170 (9,9) 7.182 (17,4) 328 (4,6)
2017 1.594 (16,2) 4,37 221(13,9)  6.350 (15,4) 248 (3,9)
2018 1.992 (20,3) 5,45 377(18,9)  7.915(19,2) 419 (5,3)
2019 1.704 (17,3) 4,66 365(21,4)  6.742(16,3) 384 (5,7)
Total 9.826 (100) 4,48 1.440 (14,6)  41.300 (100) 1.967 (4,8)

n: nmero de solicitudes. %: (nimero de solicitudes/total solicitudes) x 100. Znimero de solicitudes diarias ajustando por dias de cada mes. n: nimero
de bacteriemias. %: (nimero de bacteriemias/total de solicitudes mensual o anual) x 100. “n: nimero de viales. %: (nimero de viales/total de viales)
x 100. °n: ndmero viales contaminados. %: (NGmero viales contaminados/total de viales mensual o anual) x 100. °FE: factor estacional de la descompo-

sicion estacional mensual.
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Figura 1. Diagrama de cajas de la distribucion de solicitudes diarias ajustadas por dias

de cada mes.

rentabilidad diagnéstica y la tasa de
contaminacién (con valores de varia-
bilidad explicada en todos los casos,
inferiores al 2%).

Nuestros datos indican que, aun-
que puede que haya una asociacién
entre las variables analizadas y las esta-
ciones del afio', pensamos que esta
asociacion no se deba tanto a la época
del afio sino a efectos ligados a perio-
dos mas cortos del afio, como los me-

ses, tanto en las solicitudes de hemo-
cultivos como en la rentabilidad o en
la contaminacién. Finalmente conside-
ramos que este tipo de analisis epide-
miolégicos deberian realizarse con una
mayor precisién temporal, a ser posi-
ble mensual, como la que nosotros
presentamos, o incluso semanal. Ello
podria ayudar no solo a mejorar la
coordinacién de los servicios implica-
dos como son el SUH vy el servicio de

microbiologia, sino también a conocer
las tendencias de los aislamientos bac-
terianos y el estudio de sus perfiles de
sensibilidad y resistencia y, de esta ma-
nera, mejorar tanto las medidas de
control como las medidas diagnésticas
y terapéuticas desde el inicio de las
atenciones urgentes'*3.
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