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muestras respiratorias dias antes de fallecer. Se enviaron las cepas
al Instituto de Salud Carlos IIl para tipificacion por métodos
moleculares. Los 2 aislamientos se trataban de la misma cepa de L.
pneumophila serogrupo 1 serotipo Pontiac. Esto sugeria que se
trataba de una reactivacion, aunque no se puede descartar una
reinfeccion por la misma cepa.

El diagndstico de laboratorio de la infeccion por Legionella spp.,
deberia basarse en la deteccion del antigeno urinario combinado
con una PCR en muestra respiratoria o plasma. Aunque el cultivo
de muestras respiratorias es necesario para estudios epidemiol6-
gicos, esta podria ser la mejor estrategia diagnostica inicial, que
proporcionaria la maxima sensibilidad y especificidad para
detectar L. pneumophila. Ademas, permitiria tener resultados en
pocas horas que orientaria a un manejo clinico adecuado. Debido
a que una vez iniciado el tratamiento antimicrobiano el cultivo
de L. pneumophila puede ser negativo y a que la deteccion de
antigeno en orina puede mantenerse positiva durante un afio, la
PCR a tiempo real se presenta como una posible herramienta para
la monitorizacién de pacientes con legionelosis.
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Utilizacion del medio CHROmagar orientation en la deteccion
de Streptococcus agalactiae en gestantes

Evaluation of chromagar orientation medium for the detection
of streptococcus agalactiae in pregnant women

Sr. Editor:

Streptococcus agalactiae (estreptococo del grupo B [EGB]) es la
causa mas frecuente de infeccién neonatal precoz. La transmision
al recién nacido ocurre durante el parto, a partir de la colonizacién
materna por EGB en vagina y/o recto’. Esta colonizacién puede ser
transitoria, crénica o intermitente, y afecta del 10 al 30% de las
gestantes®. En 2002, el Centro de Control y Prevencién de
Enfermedades de Atlanta (CDC) actualizé sus recomendaciones?
para la prevencion de la enfermedad perinatal por EGB. En nuestro
laboratorio seguimos este protocolo.

Al introducir el medio CHROmagar orientation (CHR) en la
rutina de urocultivos, observamos que las colonias de EGB
mostraban una morfologia tipica (colonias pequefias de color
azul muy claro) y que eran facilmente distinguibles en cultivos
mixtos. Si bien este medio fue disefiado por el fabricante para la
deteccion de patdgenos urinarios habituales, quisimos evaluar la
sensibilidad de este frente al medio de AGAR sangre (AS) en la
deteccion de EGB. Durante un periodo de 6 meses (de febrero a
julio de 2008) se realizé un estudio prospectivo de las muestras de
mujeres gestantes (escobillones vaginales o rectovaginales)
recibidas en nuestro laboratorio para estudio de colonizacion
por EGB. El medio de transporte utilizado fue el Amies. Las
muestras se sembraron en caldo Todd-Hewitt con gentamicina,
acido nalidixico y sangre (S.M.B. broth, Biomerieux®) que tras
incubacién en atmosfera con un 5% de CO, durante 18 a 24h a
37 °C, se subcultivaron en placas de medio AS de carnero (TSA-S:

Becton-Dickinson®) y en CHR (Becton-Dickinson®™). A las 24h de
incubacion cada medio de cultivo fue examinado por un
observador diferente. La identificacion de las colonias sospechosas
de EGB (en AS: colonias betahemoliticas y morfologia tipica, y en
CHR: colonias pequeiias azul claro) se realiz6 mediante aglutina-
cién (Slidex® Strepto Plus B: BioMérieux™). Al final del dia se
comparaban los resultados de ambos observadores y las discre-
pancias se resolvian con la identificacion bioquimica mediante el
sistema viteK 2 (Biomerieux™®).

Se procesaron 1.003 muestras: 186 vaginales y 817
rectovaginales, pertenecientes a 1.003 mujeres. Se aisl6 EGB en
205 embarazadas, lo que supone un 20% de colonizacion. Del total
de EGB detectados, 178 se aislaron en medio de AS y 194 en CHR
(tabla 1). Lo que supone un porcentaje de colonizacion del 19,3%
utilizando el medio CHR frente al 17,7% con el AS. Encontramos
que el CHR tiene una sensibilidad del 94,6% frente al 86,8% del AS
en la deteccion del EGB.

El porcentaje de colonizacion por EGB del 20% que encon-
tramos es similar al descrito con anterioridad por otros auto-
res'>>~7_ En el mercado hay una oferta muy amplia de medios de

Tabla 1
Recuperacion de EGB segin el medio de cultivo utilizado™

Agar sangre CHROmagar orientation

Positivo Negativo Total
Positivo 167 11 178
Negativo 27 798 825
Total 194 809 1.003

* Sensibilidad AS: 178/205 (86,82%), CHR: 194/205 (94,6%).
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cultivo para la deteccién de EGB y son numerosos los estudios!'>~>

que evalGian su validez. Los resultados obtenidos en este estudio
permiten concluir que este medio es una buena alternativa al AS
para el subcultivo del caldo Todd-Hewitt, ya que recupera un
porcentaje mayor de EGB. Pensamos que esto es debido a que el
aspecto caracteristico que presentan las colonias en CHR nos
permite recuperar aquellas cepas cuya hemolisis pasa desaperci-
bida en cultivos mixtos o las que carezcan de ella. Creemos que
una vez adquirida la destreza en la deteccion de EGB en este
medio, pocas veces seria necesaria la aglutinacion posterior de las
colonias, ya que las sospechas de EGB siempre se confirmaron en
nuestros aislados. A partir de los resultados obtenidos en este
estudio, hemos sustituido en nuestro protocolo el AS por el CHR
en la deteccion de EGB.
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La Organizacion Mundial de la Salud recomienda implantar
sistemas especificos de vigilancia de la evolucion de serotipos de
Streptococcus pneumoniae en aquellas regiones donde se ha
instaurado la vacunacién'. En la actualidad se conocen 92 serotipos
de neumococo?? encuadrados en 46 serogrupos. La nomenclatura
para su clasificacion viene definida por un nimero (que designa el
serogrupo) y, en ocasiones, por una letra mayuscula (para
serogrupos con varios serotipos). El método de referencia para el
serotipado de S. pneumoniae es el test de Quellung®. Consiste en
una reacciéon de precipitacion entre antisueros especificos y el
antigeno polisacarido de la bacteria que hace visible microscopi-
camente su capsula. Debido a su laboriosidad y subjetividad suele
efectuarse en laboratorios especializados. En la actualidad se
dispone de una técnica de aglutinacion por latex (Pneumotest-
Latex; Statens Serum Institut, Dinamarca) para el serogrupado/
serotipado parcial de neumococo®. Esta técnica llega a identificar 8
serotipos (en los que el serotipo y serogrupo coinciden) y, aunque
en el resto solo se consigue la identificacion a nivel de serogrupo o
conjunto de serogrupos, puede resultar muy Gtil como método
inicial de tipado®. La inmunidad generada por la vacunacién es
especifica de serotipo’. Por ello en los sistemas de vigilancia de la
enfermedad neumococica la matizacién entre serotipo y serogrupo
es un aspecto trascendental®. Recientemente se ha lanzado una
nueva version del método de aglutinacion por latex (Pneumococcus
7-valent Latex Kit [P7VLK]; Statens Serum Institut) especialmente

disefiada para detectar e identificar los serotipos 4, 6B, 9V, 14, 18C,
19F y 23F, incluidos en la vacuna conjugada 7 valente (VC7V). Esta
técnica incluye un pool comdn de antisueros frente a los 7
polisacaridos vacunales y las suspensiones individuales de cada
tipo o factor. El objetivo de este estudio fue evaluar esta nueva
técnica. Se emple6é una coleccion de 111 cepas invasoras de S.
pneumoniae que habian sido previamente serogrupadas/serotipa-
das mediante Pneumotest-latex con confirmaciéon de factores
especificos de serotipo por el test de Quellung. Las cepas fueron
seleccionadas por corresponder a serotipos cubiertos por la VC7V
(n=56), por pertenecer a serotipos relacionados pero no cubiertos
por la VC7V (serotipos 6A, 7F, 9N, 18F, 19A, 23A 'y 23B; n=35) o por
tratarse de otros serotipos no incluidos en la VC7V pero que son
frecuentes en nuestro entorno® (serotipos 1, 3, 5 y 8; n=20). Las
determinaciones con P7VLK, se realizaron siguiendo las recomen-
daciones del fabricante. La tabla 1 muestra los resultados de
serotipado obtenidos con P7VLK. Esta técnica resultd muy
especifica para deteccion de cepas cubiertas por la VC7V. Sin
embargo, 9 de las 56 cepas cubiertas por la VC7V no fueron
correctamente serotipadas (sensibilidad 83,9%). Cinco de estas
cepas no fueron detectadas como serotipos VC7V (resultados falsos
negativos con el pool comin frente a polisacaridos vacunales). Las
otras 4 cepas si fueron detectadas como vacunales (resultados
positivos con el pool comun frente a los 7 polisacaridos) pero no
fueron identificadas correctamente a nivel de serotipo. Los fallos se
dieron en cepas de los serotipos 18C, 19F, 9V y 6B. Dada su sencillez
esta técnica quiza pudiera aplicarse en la investigacion rapida y
preliminar de fracasos de la VC7V (la deteccion de un fallo por esta
vacuna muy posiblemente sea cierta) en laboratorios que carezcan
de un sistema mas completo de serotipado. No obstante, su falta de
sensibilidad para la deteccion de ciertos serotipos (especialmente
19F y 18C) y las reacciones cruzadas entre otros (especialmente 6B
y 9V) restringen su uso como método definitivo de despistaje
(algunos fracasos vacunales podrian pasar desapercibidos o ser
equivocamente atribuidos a otros serotipos). El inminente
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