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Introduccidn: Las infecciones bacterianas pueden causar complicaciones post operatorias. El conocimiento de
la flora bacteriana potencialmente patégena en los nifios con fisura labial y palatina previo a la cirugia primaria
permite un apropiado manejo del riesgo de infeccion.

No existen estudios publicados en nuestro medio en el cual describan la flora bacteriana prevalente en estos
nifios ni consenso en el uso de profilaxis y/o tratamiento antibidtico.

Material y Método: Estudio prospectivo de casos y controles. Se realiza cultivo nasal y faringeo a nifios con
fisura labial y/o palatina primarios que no hayan recibido tratamiento antibiético previo y se compara con un
grupo control equivalente.

Se consideran cultivos positivos aquellos donde hay presencia de Staphylococcus Aureus, Streptococcus B
hemolitico o cualquiera que no corresponda a flora comensal oral.

Resultados: De los 12 pacientes con fisura labial y/o palatina se obtienen 9 cultivos nasales positivos (8
Staphylococcus aureus, 1 Klebsiella pneumoniae) y 6 cultivos faringeos positivos (4 Staphylococcus aureus, 2 E
coli) y se comparan con los cultivos nasales y faringeos de 12 niflos sanos obteniendo 4 cultivos nasales
positivos a Staphylococcus aureus y solamente 2 cultivos positivos faringeos (1 Staphylococcus aureus, 1
Klebsiella pneumoniae).

Conclusiones: Los nifios con fisura de labio y/o paladar previo a la cirugia primaria son portadores en su
mayoria de Staphylococcus Aureus. Esto se debe tomar en consideracion para la profilaxis y/o tratamiento
antibidtico de estos pacientes.
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