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212/80 - Clostridium difficile en AP: més frecuente de o que pensamos
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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 56 afios, mujer, obesa (IMC 35), diagnosticada de DM 2 hace 6 meses, en
tratamiento con metformina desde hace 2 meses a dosis baja (0-0-1) por decision de la paciente por efectos
secundarios Gl (dispepsia) con aceptable control de glucemia. No HTA ni DL. Refiere episodios diarreicos
de repeticion en los Ultimos 2 meses, con pérdida ligera de peso, que achaca a uso de metformina, (aunque
no ha abandonado dicho tratamiento). En la anamnesis dirigida refiere haber recibido tratamiento con
amoxicilina/clavulnico en 2 ocasiones en este tiempo por un episodio de ITU y por manipul acién dental.

Exploracion y pruebas complementarias: No hallazgos patol 6gicos en la exploracién clinica. Aportaanalitica
normal y una colonoscopia realizadas en digestivo privado: p6lipo adenomatoso sin atipias. Solicito en A.
Primariatoxina de C. difficile en heces, que fue positivo, a igual que el cultivo. Pauté metronidazol
500/8n/10d con resolucién del cuadro.

Juicio clinico: Diarreapor Clostridium difficile.

Diagnastico diferencial: En este caso uno de |os primeros diagndsticos posibles seria diarrea como ef.
secundario del clavulanico. Otros posibles. enf. inflamatoria intestinal; GEA infecciosa por otros gérmenes,
entre otras.

Comentario final: Ladiarrea por antibioticos es un proceso frecuentey el C. difficile causa un 10-25% de las
diarreas post-antibidticas. Pretendo destacar laimportancia de incluir en el dx diferencia de un proceso de
diarrea de media-larga duracion la posibilidad de que esté causada por C. difficile porque € dx es posible
hacerlo en AP facilmente, basta con pensar en é y pedir muestras de hecesy evitamos someter a paciente a
pruebas invasivas y costosas innecesarias que retrasarian incluso el inicio de tratamiento.
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