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Sr. Editor: la deteccion de la colonizacion por Steptococ-
cus agalactiae (EGB) mediante cultivo de exudado vaginorrec-
tal (EVR) en las semanas 35-37 de la gestacion, y la profilaxis
antibiotica intraparto (PAl), se han mostrado efectivas para
prevenir la transmision vertical de EGB'.

Los CDC y la Sociedad Americana de Microbiologia reco-
miendan que las muestras vaginorrectales se incuben en caldo
de enriquecimiento selectivo (CE) Todd Hewitt con gentamici-
na + nalidixico o con colistina + nalidixico y se subcultiven en
agar sangre’,

Desde hace algunos afios se ha generalizado el uso del
medio Granada (MG) y otros medios cromogénicos, que per-
miten una mas facil identificacion de los EGB y parecen tener
una sensibilidad mayor o similar al uso de CE y subcultivo en
agar sangre®*,

Las Recomendaciones Espafiolas actualizadas en el 2012
también proponen otras opciones, como sembrar la muestra
directamente en una placa de MG y en CE, y subcultivar este si
la placa es negativa a las 18-24 h; o sembrar directamente en
placa de MG e incubar en anaerobiosis hasta 48 h?. Por el con-
trario, la conferencia de consenso europea no recomienda la
siembra directa en medios cromogénicos como cultivo unico®.

Algunos autores han descrito una sensibilidad similar en-
tre sembrar los EVR directamente en MG o cromogénico y ha-
cerlo después de enriquecimiento en CE, con disminucion del
tiempo de respuesta*; mientras que otros observan un mayor
rendimiento al subcultivar los CE en placas de MG o cromo-
génicas con respecto al subcultivo en agar sangre o al cultivo
directo en medios cromogénicos®.

En nuestro laboratorio se ha evaluado el rendimiento de la
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recuperacion de EGB en MG comparando los resultados en la
siembra directa y después del subcultivo tras enriquecimiento
en CE. Los EVR en medio de transporte de Amies se conserva-
ron a temperatura ambiente hasta el momento de su siembra,
en primer lugar en una placa de MG (Biomedics), y, a continua-
cion, en un tubo con caldo Todd-Hewitt (CTH) (Difco) incubado
a 37°C durante 20-24 h con posterior resiembra en una placa
de MG (Biomedics). Todas las placas con MG se incubaron has-
ta 48 horas en condiciones de anaerobiosis mediante la colo-
cacion de un cubreobjetos sobre la zona de siembra.

Los cultivos dudosos se comprobaron mediante aglutina-
cion especifica.

Se procesaron 507 EVR por las dos pautas. En la siembra
directa hubo 86 positivos (17%) vy 89 (17,6%) en la siembra tras
enriquecimiento. Teniendo en cuenta ambas pautas, se obtu-
vieron 97 resultados positivos (19,1%). La sensibilidad, consi-
derando como estandar de oro la suma de los resultados posi-
tivos por cualquiera de los dos métodos, fue del 88,7% para la
siembra directa y 91,8% para la siembra tras enriquecimiento.
Las diferencias no son significativas (p=0,31, prueba exacta de
Fisher). Se observa una buena concordancia entre los resulta-
dos de ambas pautas (indice kappa=0,871). Se observaron 19
discrepancias, en 11 casos el resultado positivo se observd solo
en el cultivo tras enriquecimiento, y en los otros 8, sélo en cul-
tivo directo. Dentro de los resultados discrepantes, en 1 caso
con crecimiento solo en el cultivo directo y en 3 casos con cre-
cimiento solo en el cultivo tras enriquecimiento se observd un
numero muy escaso (menor de 10) de colonias de EGB.

Las diferencias en los resultados al usar un CE y la siembra
directa han sido observadas también por otros autores’, pero
parecen ser menores cuando se usan medios cromogénicos®.
En una revision de los resultados de 31 laboratorios en Italia, se
describe una diferencia significativa entre los laboratorios que
utilizan CE y los que realizan siembra directa, pero los resulta-
dos corresponden a distintas ciudades, muestras y medios de
cultivo, lo que dificulta su interpretacion. Un 26% de los labo-
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ratorios que obtienen mayores tasas de deteccion no utiliza CE,
y s6lo un 9% de las muestras se siembran en medios cromogé-
nicos®. Se debe tener en cuenta que las tasas de colonizacion
pueden diferir de forma importante segun la region vy el tipo
de hospital, aun en el mismo pais®*'*

El CE puede mejorar la deteccion en aquellas muestras
en las que haya solo una pequefa concentracion de EGB (en
nuestro estudio, en 3 de los 11 cultivos discrepantes con cre-
cimiento exclusivamente después de usar CE se observaron
menos de 10 colonias). Los falsos negativos observados en
esta pauta podrian deberse al sobrecrecimiento de otras bac-
terias®, especialmente enterococos o bacterias gramnegativas
resistentes, como Pseudomonas. También puede variar la con-
centracion del indculo, ya que unas siembras se hacen directa-
mente del escobillén y las otras desde el CE.

Aunque se observa una buena concordancia entre ambas
pautas y las diferencias no son significativas, la sensibilidad es
mayor en la siembra tras cultivo.

En funcion de nuestros datos, la utilizacion conjunta de
ambas pautas conseguiria la deteccion de un mayor numero de
gestantes colonizadas, pero casi doblaria el coste final, aunque
no se subcultivasen las muestras ya positivas en la pauta direc-
ta. Con la siembra directa en MG se obtendria una sensibilidad
mads baja, frente a un ahorro del medio de enriquecimiento y
una disminucion en el tiempo de respuesta. Sin embargo, aun-
que se observa una buena concordancia entre ambas pautasy
las diferencias no son significativas, la sensibilidad es mayor en
la siembra tras cultivo, con lo que se detectarian un numero
mayor de gestantes colonizadas susceptibles de recibir PAl con
un coste moderado, lo que nos ha decidido a mantener esta
pauta en el trabajo habitual de nuestro laboratorio.

En un trabajo muy reciente, Tenorio-Abreu et al'', utili-
zando un sistema de cultivo mixto de fabricacion propia (un
tubo con medio solido Granada y caldo Todd Hewitt), detectan
un mayor porcentaje de EGB tras enriquecimiento en compa-
racion con la siembra directa en placas MG. Al contrario que en
nuestro caso, no parece que se detecten EGB exclusivamente
en la siembra directa. Aunque las metodologias del trabajo de
Tenorio-Abreu et al y la nuestra no son exactamente iguales,
es razonable suponer que con un unico dispositivo de siembra
obtendrian un resultado final similar al de nuestro trabajo (en
el que se han sembrado las muestras en un CE y dos placas y
se suman los resultados de ambas), con un coste sequramente
menor.
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