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  àQU£ ES LA SEPSIS?
La sepsis puede deýnirse como la respuesta del organismo a 
la infecci·n. La infecci·n est§ causada por microorganismos o 
ñg®rmenesò (normalmente bacterias) que invaden el organismo. 
Puede limitarse a una regi·n en particular del organismo (p.ej., 
un absceso dental) o puede diseminarse por la sangre (lo cual 
se denomina a veces çsepticemiaè o ñenvenenamiento de la 

sangreò). 

        àQUI£N SE ENCUENTRA EN SITUACIčN DE RIESGO?
Aunque cualquier persona se encuentra en situaci·n de riesgo 
para desarrollar una situaci·n de sepsis como consecuencia 
de infecciones poco graves (p.ej., una gripe, una infecci·n 
urinaria, una gastroenteritis, etc.), la sepsis se desarrolla m§s 
frecuentemente en personas que

Son muy j·venes (p.ej., ni¶os prematuros) o muy ancianos
Presentan un sistema inmune debilitado (o ñcomprometidoò), 
frecuentemente como consecuencia de recibir ciertos 
tratamientos, como quimioterapia para c§ncer, esteroides 
(p.ej, cortisona) para enfermedades inþamatorias, etc.
Presentan heridas o traumatismos, como los enfermos con 
quemaduras, accidentes de tr§ýco, o heridas de bala
Presentan ciertos h§bitos adictivos, como el alcohol o las 
drogas
Reciben ciertos tratamientos o t®cnicas (p.ej., cat®teres 
intravenosos [un peque¶o tubo para introducir l²quidos en una 
vena], drenajes de heridas, o cat®teres urinarios [un peque¶o 
tubo insertado en la vejiga urinaria])
Se encuentran m§s predispuestos que otras personas a 
desarrollar sepsis debido a factores gen®ticos (debido a sus 
ñgenesò)



Las personas que ingresan en el hospital con enfermedades 
graves presentan un mayor riesgo de desarrollar sepsis debido a:

La enfermedad subyacente
El uso previo de antibi·ticos
La presencia en el hospital de bacterias resistentes a los 
antibi·ticos
El hecho de que con frecuencia requieren un cat®ter 
intravenoso, un cat®ter urinario o drenaje de heridas

La infecci·n que origina la sepsis puede adquirirse fuera del 
hospital (y entonces se denomina ñadquirida en la comunidadò), 
o dentro del hospital (y entonces se llama ñnosocomialò). Las 
infecciones adquiridas en el hospital son generalmente m§s 
dif²ciles de tratar que las adquiridas en la comunidad porque:

El microorganismo es m§s peligroso para el enfermo
El enfermo ya se encuentra en una situaci·n grave
El microorganismo puede ser resistente a tratamientos usados 
normalmente debido al uso extendido de antibi·ticos en el 
hospital

àESTĆ AUMENTANDO LA FRECUENCIA DE LA SEPSIS A 
LO LARGO DEL TIEMPO?

Si, la sepsis es cada vez m§s frecuente, especialmente en los 
hospitales, debido a:

Los avances m®dicos y tecnol·gicos asociados con los 
tratamientos
El mayor n¼mero de enfermos ancianos o debilitados, y de 
pacientes con enfermedades subyacentes, como el c§ncer, 
que requieren tratamiento
El uso extendido de antibi·ticos, lo cual facilita el crecimiento 
de microorganismos resistentes a los antibi·ticos

        àHAY VARIAS FORMAS DE SEPSIS?
La sepsis se presenta en tres formas o fases diferentes:

 Sepsis no complicada
 Sepsis grave
 Shock s®ptico

En algunas personas la enfermedad progresa a trav®s de las tres 
fases. Aunque el paciente reciba un tratamiento ·ptimo (el mejor 
o el m§s favorable), algunos pacientes pueden no responder 
al tratamiento, y pueden desarrollar alteraci·n en la funci·n de 
varios ·rganos y morir.

  SEPSIS NO COMPLICADA

La sepsis no complicada, que es la que se presenta en casos 
de ñgripeò u otras infecciones virales, gastroenteritis, o absceso 
dental, es muy frecuente y la sufren millones de personas cada 
a¶o. La mayor²a de ellas no necesitan tratamiento hospitalario.

  



  SEPSIS GRAVE

Se estima que m§s de 750.000 personas desarrollan sepsis cada 
a¶o en Norte Am®rica y que la estimaci·n es similar en Europa. 
Todos los casos deben ser tratados activamente en el hospital. 
La sepsis grave aparece cuando la sepsis se acompa¶a de 
problemas en uno o m§s ·rganos, como el coraz·n, los ri¶ones, 
los pulmones o el h²gado.

Debido a la presencia de problemas en los ·rganos vitales, los 
pacientes con sepsis grave se encuentran generalmente muy 
enfermos y es m§s probable que mueran (aproximadamente el 
30%-35% mueren) que los enfermos con sepsis no complicada.

  SHOCK S£PTICO

El shock s®ptico aparece cuando la sepsis se complica de 
una disminuci·n de la presi·n sangu²nea que no responde 
al tratamiento usual (administraci·n de þuidos) y conduce a 
problemas en uno o m§s ·rganos, como se ha descrito antes. 
En esta situaci·n, el organismo no recibe suýciente cantidad 
de ox²geno para funcionar apropiadamente, y es necesaria 
la administraci·n de f§rmacos llamados ñvasopresoresò para 
aumentar la presi·n sangu²nea. Los enfermos con shock s®ptico 
son enfermos muy graves que necesitan ingreso urgente en la 
unidad de cuidados intensivos (ñUCIò). A pesar del tratamiento 
activo en la UCI, la mortalidad es alrededor del 50%.

 àCčMO SE MANIFIESTA LA SEPSIS?
Las tres formas de sepsis pueden identiýcarse por la presencia 
de signos, s²ntomas y alteraciones biol·gicas, incluyendo algunos 
espec²ýcos del sitio de la infecci·n.

 SIGNOS Y SĉNTOMAS GENERALES DE LA SEPSIS



Los pacientes con sepsis generalmente presentan los siguientes 
s²ntomas:

 Fiebre (o elevaci·n de la temperatura corporal), que se asocia 
frecuentemente con escalofr²os, especialmente en las fases 
m§s precoces. Sin embargo, en algunos casos no hay ýebre, 
y los enfermos pueden incluso presentar una disminuci·n de 
la temperatura corporal (ñhipotermiaò), especialmente si son 
muy peque¶os o ancianos

 Diýcultad para respirar (ñhiperventilaci·nò o respiraci·n 
r§pida), que puede originar sensaci·n da falta de aire

 Piel caliente, a veces asociada con un rash cut§neo
 Aceleraci·n del ritmo card²aco (ñtaquicardiaò)
 Debilidad generalizada

SIGNOS Y SINTOMAS DE LA SEPSISESPECIFICOS DEL SITIO DE LA 
INFECTION

Algunos de los s²ntomas de la sepsis dependen del sitio de origen 
de la infecci·n, como se indica en los siguientes ejemplos:
 En los casos de infecci·n pulmonar, puede haber diýcultad 

respiratoria y formaci·n de esputo (ñþemasò) que parece pus 
(ñpurulentoò)

 Con infecciones urinarias, el paciente puede presentar micci·n 
dolorosa acompa¶ada a veces de mal olor de la orina

 Con infecciones del sistema nervioso central como la 
meningitis, el paciente puede presentar un importante dolor de 
cabeza, intolerancia a la luz y rigidez de cuello

 Con infecciones del abdomen, p.ej. apendicitis, los pacientes 
pueden presentar dolor abdominal

 ALTERACIONES BIOLOGICAS EN LA SEPSIS

La sepsis produce alteraciones en el estado biol·gico normal del 
cuerpo, como:
 Alteraci·n en el n¼mero de gl·bulos blancos en la sangre. 

Generalmente este n¼mero se encuentra elevado en la sepsis 
como consecuencia de la funci·n que tienen estas c®lulas de 
combatir al infecci·n. Sin embargo, en algunos casos este 
n¼mero puede encontrarse disminuido

 Se puede identiýcar, utilizando pruebas de laboratorio, la 
presencia de bacterias u otros microorganismos en þuidos 
biol·gicos, como la sangre, la orina, o las þemas

 SIGNOS DE DISFUNCTIčN DE SEPSIS GRAVE Y SHOCK SEPTICO

En la sepsis grave y en el shock s®ptico, la funci·n de cualquier 
·rgano vital puede verse reducida, independientemente del sitio 
de origen de la infecci·n.

El sistema respiratorio
 Los enfermos con sepsis presentan con frecuencia problemas 
respiratorios graves (diýcultad con la respiraci·n) y este problema 
puede conducir en ciertos casos a lesi·n del pulm·n. Muchos 
enfermos necesitan tratamiento con ox²geno, algunos necesitan 
la inserci·n de un tubo en la traquea (ñtraqueostom²aò o ñtubo 
endotraquealò), y algunos pueden necesitar incluso la ayuda de 
m§quinas para respirar (ñventilaci·n mec§nicaò)
     
















