Neurocirugia. 2017;28(Espec Congr):151

Neurocirugia

https://www.revistaneurocirugia.com

C0279 - RIESGO DE INFECCION DE CRANEOPLASTIA CON HUESO PROPIO
CONTAMINADO

J. Giner Garcia, B. Hernandez Garcia, C. Pérez Lopez, A. Gomez de la Riva, A. Garcia Perea, A. Isla Guerreroy J.M. Roda Frade

Hospital Universitario La Paz, Madrid, Espafia.

Resumen

Objetivos: La craneoplastia con colgajo 0seo propio supone las ventajas de ahorro econdmico, tejido del
propio paciente y resultado cosmético ideal. Sin embargo, es frecuente tener que descartar €l colgajo por
contaminacion por si ello llevaa desarrollo de unainfeccion. Este trabajo tiene por objetivo estudiar la
frecuencia con la que se producen dichas infecciones, determinar su relacién con contaminacion previa del
colgajo y valorar otros posibles factores de riesgo paralainfeccion.

Métodos: Se realizé unarevision retrospectiva de todas las craniectomias descompresivas realizadas en
nuestro hospital terciario desde el 1/1/11 hasta el 31/12/15 y de manera prospectiva durante €l afio 2016. Se
recogieron las variables sexo, edad, etiologia de la descompresiva, contaminacién o no del hueso en el
momento inicial, nimero de cultivos positivos, microorganismo contaminante, tiempo transcurrido hasta
craneoplastia, tipo de craneoplastiay si desarrollé infeccidn posterior.

Resultados: Serevisaron un total de 124 craniectomias mayoritariamente por TCE. Con 68 craneoplastias en
nuestro centro. La tasa de contaminacion fue muy variable (10-67%) coincidiendo la més alta con un cambio
en el procedimiento de cultivo. El microorganismo mas frecuente fue P. acnes. A pesar de la atafrecuencia
de contaminacion solo el 7°35% de las craneoplastias desarroll6 infeccion. El andlisis multivariable no
mostro significacion estadisticay el estudio econdmico mostrd importante ahorro con esta técnica.

Conclusiones: Latasa de contaminacion de colgajo 6seo ha demostrado ser muy variable y se puede ver
claramente influenciada por simples cambios en € protocolo de procesamiento de la muestra. A pesar de una
altatasa de contaminacién, el porcentaje de infecciones ha sido muy bajo |o que nos debe hacer reevaluar
nuestra actitud ala hora de descartar €l colgajo y valorar esta opcién dadas las ventajas de este procedimiento
sobre otras opciones.
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