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INTRODUCCION

La peritonitis es la complicacién mas frecuente de la DPAC. El tratamiento de entrada en casi todas
las unidades consiste en lavados peritoneales, cambio de la linea de transferencia y antibiético de amplio
espectro, hasta recibir los resultados de los cultivos del liguido peritoneal, modificandolo de. acuerdo con
éstos.

El cambio de lalinea de transferencia, se basd en el principio tedrico de la formacién de microcapas
intraluminales, que podria ser reservorios de los microorganismos infectantes y producir recidivas o
evoluciones prolongadas de las peritonitis.

En nuestra unidad se ha llevado a cabo un estudio, para comprobar |a eficacia del cambio de lineaen
cada episodio de peritonitis.

METODOS

Hemos estudiado la evolucién de 66 episodios consecutivos de peritonitis, alo largo de 24 meses en
40 pacientes. Todos los pacientes estaban con Dianeal sistemall (rosca) de Baxter y el protocolo de entrada
de tratamiento fue el mismo paratodos a excepcién del cambio de lalinea.

Durante los primeros 12 meses del estudio, hubo 35 episodios y a todos se les cambid la linea como
se venia haciendo (grupo A).

En la segunda parte del estudio, durante |os otros 12 meses, se, presentaron 46 episodios, y a éstos no
se les cambi6 la linea (grupo B). De los 40 pacientes que entraron en € estudio, 10 de ellos formaron parte
tanto del grupo A como del B.

Del grupo A se eliminaron 4 casos por retirada del catéter y el grupo B, 7 casos por falta de datos y
otros 4 por retirada del catéter.

Cada episodio se siguié durante un mes, tras haber terminado el ciclo antibidtico y se estudiaron:
recidivas, tipos de gérmenes encontrados (Gram +, Gram -, cultivo negativo), evolucion rdpida (menos de
100 cel/mm?® alas 72 horas del tratamiento) o térpida, tipos de lineas empleado (2 meses 0 6 meses) y tiendo
medio de uso.

Estadisticamente se estudiaron los resultados mediante e CHI? fijando € limite de significacion en
unaPigua o menor de 0,05.

RESULTADOS

Delos 31 episodios del grupo A aptos para este estudio, los gérmenes cultivados fueron: Gram + 14,
Gram - 13, cultivo negativo 4. Hubo 4 recidivas. La evolucién fue rapida en 25 y térpida en 6. En 14 de los
episodios |os pacientes eran portadores de una linea de 2 mesesy en 17 de 6 meses. El tiempo medio de uso
fuede 1,7 meses.

En los 35 episodios del grupo B, los gérmenes causantes fueron Gram + 13, Gram - 13, cultivo
negativo 9, hubo 7 recidivas, la evolucion fue rapida en 30 y térpida en 5. En 17 casos eran portadoras de
lineade 2 mesesy en 18 de 6 meses. El tiempo de uso de las lineas en este grupo fue de 1,9 meses (tablal).

Comparados los dos grupos, no hay diferencias significativas, en lo que se refiere a frecuencia de
recidivas, tipo de gérmenes, velocidad de evolucién y tipo de linea empleado.

También se analizd & tiempo medio de uso de las lineas en cada grupo con un andlisis de varianza
gue tampoco mostro diferencias.

DISCUSION
Este estudio, como |os dos Unicos publicados en el mismo sentido (1, 2) demuestra que el cambio de

rutina de la linea no tiene repercusion clinica en la evolucién posterior de los episodios de peritonitis en
DPAC. No modifica la velocidad de evolucion ni la frecuencia de recidivas, no depende del tipo de linea o



del tiempo de su uso previo.

De acuerdo con estos resultados, €l cambio de la linea que se viene haciendo como parte importante
en el tratamiento de las peritonitis no es necesario. Esta hueva actitud supone un claro ahorro de tiempo y
dinero, sin aumentar 10s riesgos de recidivas o evoluciones mas largas.

RESUMEN

A lo largo de 24 meses se estudiaron 66 episodios consecutivos de peritonitis, a 31 de ellos se les
cambio la linea como parte del tratamiento de la infeccidn (grupo A), a los restantes 35 episodios no se les
cambio (grupo B).

Se evalué recidivas, tipos de gérmenes, evolucién y relacion con € tipo de lineay tiempo medio de
uso. No encontrandose diferencias significativas en cuanto alos pardmetros estudiados.

Se concluye que el cambio de linea no influye en la evolucién ni en la aparicion de residias de las
peritonitis en DIPAC.
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TABLA L
Grupo A Grupo B
cambio de linea no cambio de linea
Numero de peritonitis 31 35
Cultive inicial. Gram + 14 13
Gram — 13 13 N.S. {1)
C. Neg. 4 9
Redicivas 4 7 N.S.
Evolucién Rapida 25 30 N.S.
Torpida 6 5
Lincas empieadas 2 meses 14 17 N.S.
6 meses 17 18
Tiempo medio de uso 1.7 1,9 N.S.

{1y No significativo {P mayor 0,05).





