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Il sottoscritto  PASQUALE GIANLUCA GIURI
ai sensi dell’art. 3.3 sul Conflitto di Interessi, pag. 17 del Reg. Applicativo dell’Accordo 
Stato-Regione del 5 novembre 2009, 

dichiara

che negli ultimi due anni NON ha avuto rapporti diretti di finanziamento con soggetti 
portatori di interessi commerciali in campo sanitario

che negli ultimi due anni ha avuto rapporti diretti di finanziamento con i seguenti 
soggetti portatori di interessi commerciali in campo sanitario: 



Ringrazio i colleghi dell'UOC di 

Malattie Infettive dell'ASMN di 

Reggio per aver discusso e 

condiviso il caso



• Fibromatosi uterina con metrorragie recidivanti 

sottoposta a laparo-isterectomia totale nel luglio 

2016

• Subocclusione Intestinale in agosto 2016

Anamnesi Patologica Remota

M.S. femmina 25.05.1968

(48 anni)

Non assume terapia farmacologica in cronico





…PER UN DISTURBO MINZIONALE 

ESEGUE…







…PER LA PERSISTENZA DELLA 

SINTOMATOLOGIA…











…A DISTANZA DI QUASI UN 

MESE…

IL 18 NOVEMBRE 2016
• Viene sottoposta a litotrissia extracorporea ad onde 

d'urto 

ESWL (ELETTRO SCOCK WAVE LITOTRIPSY)

La storia infinita



…MA SOLO DOPO 3 GIORNI…





VIENE RICOVERATA IN UROLOGIA









VENGONO ESEGUITE 

EMOCOLTURE

• Inizia trattamento antibiotico con Pip/Taz 

4,5grx3 per via infusiva (che proseguirà 

fino al 29 novembre)

• In seguito con Meropenem 1grx3 (a partire 

dal 29 novembre e fino al 5 dicembre data 

di trasferimento in M. Infettive)



VIENE POSIZIONATO STENT













RIPETE EMOCOLTURE..ED 

EMATOCHIMICI PER 

IL GIORNO A SEGUIRE



SI MODIFICA IL TRATTAMENTO 

FARMACOLOGICO

• Inizia trattamento antibiotico con 

Meropenem 1grx3 infuso in 3 ore (a partire 

dal 29 novembre e fino al 5 dicembre data 

di trasferimento in M. Infettive)











RIPETE EMOCOLTURE..ED 

EMATOCHIMICI





…MALGRADO LA STESSA TERAPIA 

ANTIBIOTICA…A 72 ORE…







…SI DECIDE PER IL 

TRASFERIMENTO IN MALATTIE 

INFETTIVE…





SI MODIFICA IL TRATTAMENTO 

FARMACOLOGICO

• Trattamento antibiotico con Meropenem 

1grx4 infuso in 6 ore (a partire dal 6 

dicembre e fino al 29 dicembre)













DISLOCATO









DISLOCATO: rimosso catetere 

ureterale insieme al CV

15-12





APIRETICA







…IN CONCLUSIONE…

• La paziente è stata ricoverata e trattata 

(Meropenem 1grx4) in M. Infettive dal 5 al 

30 dicembre 2016 (data in cui è stato 

intrapreso trattamento con Ertapenem da 

proseguire a domicilio)

• dimessa con la seguente diagnosi…





INTERVENTO DI NEFRECTOMIA…





QUESITI APERTI PER I 

DISCUSSANT

• 1) Litotrissia ed ascesso: causa effetto? 
Problematica legata alla manovra? Se sì, in 
che tempistica?

• 2) Pip/Taz ed effetto inoculo nelle forme 
ascessualizzate

• 3) E’ giustificato il tentativo di salvataggio 
del rene con antibiotici? Quale il più 
performante? Carbapenemi o altro?



…MA SE AVESSIMO 

TRATTATO LA PZ UN 

MESE PRIMA DELLA 

ESWL ?
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GRAZIE PER 

L’ATTENZIONE


