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Sr. Editor: las infecciones del torrente sanguineo son
una causa importante de morbilidad y mortalidad en pa-
cientes criticamente enfermos. La informacion precoz del
resultado del hemocultivo al clinico permite la eleccion de
farmacos de menor espectro, dosis adecuadas, cambio a
tratamientos orales yfo ambulatorios, asi como mejorar el
prondstico y reducir la mortalidad del paciente con sepsis’,
para ello, se estd intentando en la actualidad buscar métodos
que permitan disminuir los tiempos de emision de resul-
tados??. Con esta idea, realizamos un estudio prospectivo
para determinar si la aglutinacion de latex directamente del
hemocultivo conduce a una identificacion fiable y rapida de
los cocos grampositivos en cadenas en muestras de sangre**.

Se estudiaron episodios significativos de bacteriemia
monomicrobiana por cocos grampositivos en cadena, en
los pacientes atendidos en las plantas de hospitalizacion o
en el Servicio de Urgencias del Hospital Universitario Nues-
tra Sefiora de la Candelaria durante el periodo compren-
dido entre Enero del 2010 y Junio del 2011. Cada mues-
tra se inoculd en frascos FAN del sistema BacT/ALERT® 3D
(bioMérieux, Marcy |'Etoile, Francia) y se incubaron en el
sistema automatico colorimétrico. De cada paciente, solo
se estudiaron las botellas aerobias que contenian cocos
grampositivos en cadena y con apariencia monomicrobia-
na en la tincion de gram. A estas muestras se les realizo la
combinacion de 2 tests de aglutinacion de latex: Slidex®
Strepto Plus (ST) (bioMérieux, Marcy |'Etoile, Francia) y Sli-
dex® Pneumo-Kit (PK) (bioMérieux, Marcy |'Etoile, Francia).
Para la realizacion de ambas aglutinaciones se obtiene Tml
de caldo de la botella aerobia y se centrifuga a 3.000 rpm
durante 10 minutos. Ambas técnicas requieren depositar
una gota de cada grupo de reactivo de latex (A, B, C, D, F,
G en el caso de STy R1 en el caso del PK) en los pocillos de
reaccion de la tarjeta y distribuir 15 pl del sobrenadante
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al lado de cada gota de latex. Se deben mezclar durante
2 minutos como maximo. Se considerd resultado positi-
vo cuando se manifestaba una aglutinacion visible en el
tiempo indicado, como resultado negativo la ausencia de
aglutinacion o granulacion muy fina pasado el periodo de
validez de la prueba y resultado ininterpretable cuando se
observaba aglutinacion en varias de las suspensiones de
latex. Paralelamente, para la identificacion se utilizaron las
tarjetas GP del sistema Vitek 2 (bioMérieux, Marcy |'Etoile,
Francia). Para las discrepancias se utilizo la galeria API
STREP® (bioMérieux, Marcy |'Etoile, Francia).

Se testaron un total de 136 muestras de hemocultivos.
El test ST present6 para los enterococos una sensibilidad
del 38.9% y una especificidad del 100%; para el S. aga-
lactiae una sensibilidad del 83.3% y una especificidad del
100%. Los resultados del test ST y sus concordancias se
resumen en la tabla 1. Por su parte, el test PK obtuvo una
sensibilidad del 100% (14 positivos para Streptococcus
pneumoniae) y una especificidad del 98%. Unicamente dos
hemocultivos positivos posteriormente identificados como
Streptococcus grupo viridans dieron positivas las agluti-
naciones del test PK. Por tanto, la aglutinacion del test PK
presenta una alta sensibilidad y especificidad permitien-
do una identificacion fiable y rapida de S. pneumoniae. La
aglutinacion del test ST respecto a S.agalactiae presenta
muy buena sensibilidad y especificidad y en Enterococcus
spp. presenta baja sensibilidad, que puede deberse en parte
a que sblo el 80% expresan el antigeno D°. La aglutinacion
para el grupo D permite enfocar el tratamiento o modifi-
carlo en el caso de que se usen antibioticos intrinsecamen-
te resistentes.

Se puede concluir que debido a la alta especificidad
que presentan las dos técnicas, una aglutinacion positiva
nos permite aproximarnos a una identificacion preliminar
rapida y fiable con 18-24 horas antes que la visualizacion
de las colonias procedentes del hemocultivo positivo con-
tribuyendo a una terapia mas certera.
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Tabla 1 Sensibilidad a los antibioticos B-lactamicos, comparacion de los porcentajes obtenidos

los tres anos de estudio

No No Seglin % %
Total A B C D F G OK aglutina interpretable literatura Concordante Aglutina

S. pneumoniae 14 0 2 0 0 0 12 12 0 No aglutina 85,71 0
S. agalactiae 12 0 10 0 0 0 0 M 1 0 B 91,67 91.67
S. mitis 2 o0 0 0 0 0 0 2 2 0 No aglutina 100 0
S. constellatus 4 0 0 0 0 4 0 4 0 0 A C F, G oNo aglutina 100 100
S. viridans 26 0 0 0 0 0 0 2 22 4 No aglutina 84,62 0
E. faecium 30 0 0 0 0 0 0 30 30 0 D o No aglutina 100 0
E avium 6 0 0 0 2 0 0 6 4 0 D o No aglutina 100 3333
E. casseliflavus 2 o 0 0 2 0 0 2 0 0 D o No aglutina 100 100
E. faecalis 36 0 0 0 24 0 0 32 8 4 D o No aglutina 88,89 75
E. durans 2 0o 0 0 0 0 0 2 2 0 D o No aglutina 100 0
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