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RESUMEN 

Introducción: La Fibrosis Quística (F. Q.) es una enfermedad hereditaria 

autosómica recesiva, con afectación multisistémica, caracterizada por ser 

causa de enfermedad pulmonar crónica grave en niños y responsable de la 

mayoría de los casos de insuficiencia pancreática exocrina. 

Objetivo: Señalar los conocimientos actuales de la enfermedad y que factores 

son los que predisponen la colonización del aparato respiratorio por 

Pseudomonas aeruginosa en pacientes con F. Q., ya que dicha colonización se 

perpetúa hasta la muerte del paciente y condiciona deterioro progresivo e 

irreversible de la función respiratoria, disminuyendo su sobrevida.  

Diseño: Revisión de la literatura. 

Material y Métodos: Se procedió a recoger la información procedente de 

centros de documentación e información bibliográfica utilizando la base de 

datos de Internet: Medline, EMBASE, Lilacs, Artemisa, y material impreso, 

nacional e internacional de los últimos 50 años, limitados a la edad pediátrica. 

Los datos obtenidos de la enfermedad fueron organizados en relación con su 

historia, epidemiología, genética, manifestaciones clínicas, diagnóstico y el 

conocimiento en particular acerca de la Pseudomonas aeruginosa: su 

composición, mutación, factores de virulencia, transmisión, colonización, 

resistencia bacteriana, inmunidad, factores pronósticos de la enfermedad y 

lineamientos del tratamiento. 

Resultados: Fueron incluidos 37 artículos. La Fibrosis Quística es una entidad 

nosológica de diversa expresión clínica, catastrófica en todos los pacientes y 

que con mucha frecuencia no se diagnostica con precisión clínica. Por lo 

regular los pacientes acuden ya con repercusión sistémica, sin diagnóstico. Se 

ha estudiado la presentación clínica, la fisiopatología y con mucho interés las 

mutaciones genéticas implicadas. El gen más frecuente en caucásicos (70%-

80% de los casos), ∆F508, se encuentra en menor proporción la población 

mexicana (40.77%), esto podría ser explicado por la mezcla de razas presente 

en nuestra población, además de haberse ya identificado mutaciones 

autóctonas. Los factores de riesgo para colonización temprana por P. 

Aeruginosa son: bajo peso al nacer, edad del diagnóstico, educación de la 



madre, desnutrición, insuficiencia pancreática, hacinamiento, internamientos 

previos y uso de aparatos para nebulizar. 

Conclusiones: La F.Q. sigue siendo una enfermedad con una morbilidad y 

mortalidad inaceptable, sin embargo, a partir del descubrimiento del gen 

afectado y el mejor entendimiento de su fisiopatología, el diagnóstico oportuno 

y el nuevo enfoque terapéutico se ha logrado una mejor sobrevida de los 

pacientes. Es clara la importancia de P. aeruginosa y la afección pulmonar 

como causa de morbilidad y mortalidad en éstos pacientes. Existen pocos 

estudios a  nivel mundial sobre los factores que predisponen la colonización por 

P. aeruginosa en pacientes con F. Q. El conocer éstos factores y el avance en 

la tecnología para identificar y tipificar, así como  el conocer más a fondo la 

biología de esta bacteria, permitirá implementar medidas estratégicas que 

disminuyan, retrasen o eviten  la colonización del aparato respiratorio por ésta 

bacteria, con  lo cual seguramente se  disminuirá la morbilidad e incrementará 

su sobrevida. 

 

Palabras clave: Fibrosis Quística, Pseudomonas aeruginosa, colonización, 

factores de riesgo. 
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