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 Material suplementario 

_____________________________________________________________________________ 

Aortitis torácica por Salmonella enteritidis 

_____________________________________________________________________________ 

Tabla del material suplementario 
Casos publicados de aortitis causada por Salmonella sp. 
 

Caso Referencia Edad 
(años)/sexo Localización Cultivo Tratamiento antibióticoa Resultado 

1 Berchtold et al.1 60/V AA S. enteritidis OFL + CFX (5 semanas), CIP (2 
meses) Sano 

2 Stoica et al.2 78/M AT S. enteritidis N/A (6 meses) Sano 

3 Kotzampassakis 
et al.3 84/M AT S. enteritidis Quinolona (6 semanas) Sano 

4 Ting et al.4 59/V AT×2 S. enteritidis CTX (5 semanas), LEV (larga 
duración) Sano 

5 Koeppel et al.5 47/V AA S. enteritidis IMI + MET (1 mes), CIP (6 meses) Sano 

6 Kam et al.6 53/V AA S. enteritidis CTX (5 semanas), TMP (larga 
duración) Sano 

7 Kritpracha 
et al.7 58/V AA Salmonella sp. CIP (larga duración) Sano 

8 Kritpracha 
et al.7 68/V AA Salmonella sp. CIP (larga duración) Sano 

9 Kritpracha 
et al.7 59/V AA Salmonella sp. CIP (larga duración) Sano 

10 Kritpracha 
et al.7 42/V AA Salmonella sp. TMP (larga duración) Sano 

11 Kritpracha 
et al.7 79/V AT Salmonella sp. CIP (larga duración) Sano 

12 Kritpracha 
et al.7 63/V AA Salmonella sp. CIP (1 mes) Fallecido 

13 Kritpracha 
et al.7 60/V N/A Salmonella sp. N/A Sano 

14 Kritpracha 
et al.7 50/V N/A Salmonella sp. TMP (larga duración) Sano 

15 Kan et al.8 75/V AA Salmonella sp. IV (4 semanas), VO (larga duración) Sano 
16 Kan et al.8 66/M AT Salmonella sp. IV (4 semanas), VO (larga duración) Sano 
17 Kan et al.8 81/V AA Salmonella sp. IV (4 semanas), VO (larga duración) Sano 
18 Kan et al.8 57/V AA Salmonella sp. IV (4 semanas), VO (larga duración) Sano 
19 Kan et al.8 81/M AAT Salmonella sp. IV (4 semanas), VO (larga duración) Sano 
20 Kan et al.8 76/V AA Salmonella sp. IV (4 semanas), VO (larga duración) Sano 
21 Kan et al.8 61/V AAT Salmonella sp. IV (4 semanas), VO (larga duración) Sano 
22 Kan et al.8 65/V AA Salmonella sp. IV (4 semanas), VO (larga duración) Sano 
23 Kan et al.8 83/V AA Salmonella sp. IV (4 semanas), VO (larga duración) Sano 
24 Lao et al.9 74/V AT Salmonella sp. CTX (2 meses), TMP (larga Sano 
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duración) 
25 Strahm et al.10 67/V AA S. enteritidis CTX + CIP (1mes), CIP (12 meses) Fallecido 

26 Pulimamidi 
et al.11 86/M AT S. enteritidis CTX (1 semana), LEV (larga 

duración) Sano 

27 Pulimamidi 
et al.11 81/M AT S. enteritidis CTX (4 semanas) + LEV (3 semanas) Fallecido 

28 Parekh et al.12 77/V AA Salmonella sp. N/A Sano 

29 Talwar et al.13 75/V AA S. enteritidis CTX + AZT (2 meses), AZT (larga 
duración) Sano 

30 Galán Ros et al.b 70/M AT S. enteritidis CTX + CIP (4 semanas), CIP (larga 
duración) Sano 

 
AA: aorta abdominal; AAT: aorta toracoabdominal; AT: aorta torácica; AZT: azitromicina; 
CFX: cefuroxima; CIP: ciprofloxacino; CTX: ceftriaxona; IMI: imipenem; IV: intravenoso; 
LEV: levofloxacino; M: mujer; MET: metronidazol; N/A: sin respuesta; OFL: ofloxacino; 
TMP: trimetoprima-sulfametoxazol; V: varón; VO: vía oral. 
aDuración del tratamiento antibiótico. Larga duración: tratamiento prolongado o de por vida. Del 
paciente 15 al 23, no hay datos acerca del tipo de terapia antibiótica. 
bDatos del trabajo actual. 
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