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RESUMEN.
Los Mollisutes ‘Mycoplasma hominis Y
Ureaplasma urealyticum) =orn  Comunmente aconbtredos 8n Sl
tracto aenitourinaric de muisres normales =0 0 3rma asimtomet: oL

CFmEds Ses = PR iy - 18

=.Nh embaroo han =ido impliczdos en en+

m

infi.amatorias, 1nfecciosn pusrperal, aborios BsOORtE ECS. Da
peso de neonatocs. wretritis no gDnocécci:ﬁ &S] COMOD L TrEerT1
egterilidad.

For lo gue se realizo el estud:o zom el .o 22 cooe
determinzr hasta aue puntc existe relacion entre los Mycoplasmas
la infertilidaa. para ello == estuciarss A&7 pacisestes mta by
oroblemas de infertilidad de por lo mencs urn sfic. este I-4iDC  Sg
corsiderc como experimental, estuvc Formado
pertenecientes al servicio de Dlanincachn

arupos les fueron extraidos T tizos de T

peritonesl de salpinaes., biopsia c= endometr .o

vaglrales. En los resultados se encorttrd 2 2 o Mycoplasnas
podias estar en una 0 2n las tres muestrae pe 2 =0 W TOrian. i@
caio, en el caso del grumo conteol  todo pacacs Loonzaoac Cuee Ls
oresencia de Mycoplasmas =25 debida al DIU Zo- 1o dus zu parcsniz 2
se presentd slto en l&e rTuestra de biopsi1a ae endomeirio oS Ta
Mycoplasma (" 3.4%), Ureaplasma (I0.7N!, en 2. gryi s Axderim- Ttal
se ottuvo en €l mismo tipc O muestr: para Mycoplasma - 77,
Ureaplasma (£.7%0.

For lc aoue nuestro estudic no apoy3  .a fumcicn  de
los Mycoplasmas a=ni1tales como causantes de infert:lidac <

esterllidad.



INTRODULC T T D
El pr.omer Mycoplasma encontrado en humanos fué
atsl-do en 1737 par Diznes v Edsall v <se detectd en los abcesos
gz EBartholin ‘Fiiberg 198B). El estudic de la infeccion scasionada
por esztcs microorganistos fue inlciada con 1os trabajos de Gharce
v Fribe g (Grepe 1972). v subsecuentss trabajos de FKugdsin v
Driscol:l 15970, gqLienes sucirieron oue esta  infeccion  estaba
2a0C . 508 con bajo peso v abortos espontaneos de neonztos, asi como
de infzrtilidad o= causa no anarente (Idriss 1978, Toth 1278).
Shepard la dernomiina como la sexta enfzrmedad venere:z. Driseoll
196%.
_os Mycoplasmas =2 consideran como patogencs  primarios
en el desarvrollc de abuesos tuboovaricos ‘Braun 1972, en
2]l caszsc de ls salping.tis aguda encontramos que o esenta  Lune

etioiogila 313

zrobiana Zomo: Neisseria gonorrhoeae. Chlamydia
trachomatis ' Ureaplasma urealyticum (Frib=ra 1987:.

£. cenero Ureaplasma urealyticum hs =1dc  encontrado

con omavory frecusn. ia on omuejersz con hostor @ clinica de abortos
repet;dos Horne 772,. &5 cultivo se recobra la mavo: coblacion
de esie TLiCrocraan.s en &i canal =ndoceirvical (Draber 1999 . en

2]l “2so de enconLiarse en le vaging se  oiesenta durante 1os sMos

vér o tes oy s Yorma asinboms i {Busnlo 19895 .
Ureaplasma urealyticum S 2 SncuEsbea Como Flora
(ST T i - A 2 LTn 0 Mycoplasma hominis cel 0 i TnY (Clwvde
viions  efectuados han  demostrado una mavor
noipencias de zislamierio de Mollicutes encre poblaciones de
Fonbres nearas owe de blamcos. ﬁﬁ; comno  &nn mujeres de estrato

;
SUloSconomicys 210 v de vaza neara (Mo Cormack 13720,

m

Ureaplasma urealyticum tambien ha sidoc aiz.ado de

Tayn o wvaornal s CE mocc VLT AL de o jeres conr

w

tuDGL/Jari Zos oero no se @ncohird oresente en muieres Ton

per Trichomona vaginalis (Gnarpe 19770



Debisc a oue .os Mycoplasmas estan rodeados de una
sola menbrana, se les ha incluido e la clase de los Mollicutes
fdel latin = nolli=, blandn v cutis.cizl).

Las divis anes tavonomicas estan basadas @n
nec=zs1dades nutricionales., oarticularmente "o vefents s ezieroles,
actividad b:oauimica. tan=Ro del denoma. merfolocia v

caracteristicas serclcai-as (Da.is 1995).

TAXOMOMIA.

Zlzze: Mollicutes

Orgen: Mycoplasmatales

Familia: Mycoplasmataceae
(Necesi1tan estercles para su crecimiento
tamafo del agenoma es de le@‘ daltons.
NADH oxidasa localizadas en 2l
citoolasma?

Genero I: Mycoplasma ¢ ras de 60 =species)
No hidrolizan l1a urea.

Geer o il :Ureaplasma

Hicdraliza .a uras,

i oe-e o Mycoplasma-—T | Ureaplasma wurealyticum es
mo SerE.tive e L& L10ltons oo, antoter:cica E. v Srogesterona.

La sensibilidad « el cortenido relati amente aranae
de colestern]l encontrado en las céluias indica reguerimientpos de
sw=rscales oo ca Mycoplasma—7T ., lo zual representa gran importancia

en su pos:-imn taxonomica (Sottem 1971..



Dentro de la +amilia Mycoplasmataceae aue se
encuentran en el tracto genitzl de humancs se enlistan 1la:z
siguientes especies: Ureaplasma wealyticum, Mycoplasma homintis.
Mycoplasma pneunontae. Mycoplasma gentitalium. Mycoplasma

fermentans (Clvde 1984).

For r
claramente. Ureaplasma urealyticumn, Mycoplasma hominis. st como
Mycoplasma pneumoniae considerandose tambien oportunistas ‘Sosa
1982).

MORFOLOGIA.

A traves del microscopio electronice se na podiz:
observar ague los Mycoplasma son extremacamente variables
pleomorfos en cuanto a morfoioola celular. incluso dentro 38 o7
cultivo puro.

Alaunos micsiorganismos adootan an aspectoc esfer il

LK)
L}

de 300 a 800 rm de diametro uniforme (100 a Z00 nm) cue oressnTtan
una longitud entre 3 nm v mas de 150 nm.

Locs Mycoplasma son gramnegativos., presentan une
pobre tincion debido a la falta de pared c=zlular. Los cortes
delgados revelan una estructura simple consistente en una membrana
celular v citoplasma 1ncluvendo +:bosomas v =1 caracteristice
nucleoide Dracar;ético. no presentan estructuras membranosas

intraceliulares.



CARALTERISTICAS DE LOS MYCOFLASMAC.

Cle

di.

e).

).

adi

Las wunidades reproductivas mas o=ousfz: tis w-
un tamafo de 125 a 259 nm.

S5o0n microoraanismos pleomér Fioos  porgde CevScss e
pared celular riaida v maAs bier estan limitace:s poO»
una unidad de membrana de tres capas que contiene~ .
esterol.

Son totaimente resistentes a las openicilinas oors

i

carecen de las estructuras de l# peved celular =n .:2s
que actda este antibictico. pero 165 :nhiJer ia tztira
ciclina v eritromicina.

Pueden reproducirse en medios libres de celulzas. &-
medics SElldOS el crecimients de 1l:¢ colornias s=me -
la forma de un huevo frito.
Los Mycoplasmas tienen afinicad coar las Tenc-anas  Ze
las celu.as d= z2ves v mami%eros.

El crecimiento se inhibe pc: la aczicn de  we
anticuerpo especifico. =

Contienen los dos aqenerose azide sibcnucleics

ribosomal v una doble “ibra de acido
desoxiribonucleico.

Mycoplasma hominis v Ureaplasma urealyticum sor
aislados con mavor frecuencia de la <c-:1ns.el nesic
uretral, vaqlna v el cérv;: a2n T BT 25
asintcméticas. En el hombre es comunm=nte encortrado
en =1 meatc wretral. sulcus coronal. orina +v semnen

( Styler,M.1985).

Ln



natogeno blen conocido en las infeccicnes del tracto gerital vy

MHycoplasma hominis se cree gue es responsable de aliededsr del 25

FPor muckos alos ruestrn aais na 140 cois:derado Zon
U 2lto  (andic—  de uublacxéﬁ. contrarisnente a esto, en lia
actuaii1dad el probleme aue afronta la pareia en edad Fértil se
ve arectada en oran medida a fallas reproductivas v en  2alaunos
casos a esterilidad. La frecuencia con gue este problermzs aparece
=25 del 15% en las parejas en edad reproductiva (Casell 1587,

El tactor oue involucra la esterilidad de la mujer
en l1la agran mayvoria de los casos esta dado por el factor
tubo peritonial (FTP), el cual afecta aspectos como  trompa,
peritonsc » ovarilio d==de el punto de vista de caotura covular

(Uresti 198%9).

For definicion la =sterilidad se considera como la
incapacidad de una pareja para concebir v se clasifica en dos
tipos: Voluntaria e involuntaria. Méndez Oteo clasifica la
esterii.dad =2n voluntaria ¢z acuerdo al tiempo de aparicién.

FPrimarias.- Cuando la falta de Enncepcién se presenta

cesie las primeras relaciones se-uales.
Secundsaria.~ Si dicha falta sobreviene desnués de
ura o varias aestaciones., aungue estas no havan sido viables.
La infert:lidad se considera como la incapacicad de
llevar a cabc .3 viabil:dad de un producto oue ha sido concebido v
<2 subdivide er:
Infertilidad orimaria.— Cuando no na habido oroducto
viable.
Irter-tilidad secundariz.- Se ha logrado tener un hijo de
ur embarazo & termint o un oroducto viable (Méndez 1980).
La infertilidad en la mujer es causada

frecuentemente por dafloc tubal. Chlamydia trachomatis es un

4~
c=zlcula gue es responsable en ur I5-40% de todos los casos  de
entermedades inflamatorias pelvicas, FRosas 1990, mientras gue

-~

de todos los casos (Moller 1985).



En  las pareras con 1ntertiicu- . zecundar.s la
infeccion por Mollicutes nc se encontréd gue +usra referida a la
paridad. sin embarge se ha encontrado que existe mavor Dnblaciér
de Ureaplasma urealyticum aue de Mycoplasma hominis pudiencs

existir ascciacion de ambocs (Upadhvava 19824,

El oresente trabaijc se rea1125 con la fFiralidsad iad=J
poder determinar si1 Mycoplasma hominis v LUreaplasma urealyticum

son posibles agentes causales de esterilidsc de cause n2 aparenta.



Diagrama de flujo para la identificacién de Mycoplasma hominis

v Ureaplasma urealyticum.

! ! !

[(iguido Peritoneal|[Biopsia de endometrio] [Erudado cérvico vaginail]
B LT B

L Son guardadas =2n medic de transporte pesra Mollicutes }

|

Las muestras =e stiguetaban v se guardaban en congelacidn

(=70°C) por 7 dias aproximadaments,

[Posteriermente eran des-ongeladas a temperatura amblente}
Y centrifugadas a S000 rom por 10 minutos. ]
iEI cedimento fué la porcidn gue = tilizd para sembrar

los medios de cultivo de Ureaplasma y Mycoplasma.

l

L5 muestras +fueron 1ncubadas =n jarras (Gas Fak) con una}

atmosfera parcial de C02 a Z7'C por 72 horas.

|

Tasado este tiempo las muestraz eran lel das al micrescobio

invertido,encontrandose las colonias caracteristicas de

Mycoplasma - Ureaplasma.




Liaorams de flujc para lé 1dentificac:édn de microoraanismos

ancontrados en las muestras en estudio.

o u

+ +

Liouidc Feri-oneal][Biopsia de endometrio] [Exadado -€@rvico vaginal]

- . P

[Las muestras eran guardadas en medic de Tipalicolato]

F—__________J

Se sembraraon en los siauvientes Una de las muestracs se

med: s de cultivo. giavdabar en solucidn salina.

| i

| {Y lefidas &l microscopio de fases. ]

Mac Conkey. G.Crocolate, | [ Saborau Laz muestras del medic
Maller Hirton.||G.Sanare., Biggy. de Tioclicolatc va semb-
Manitol. T. Martin. rades. eran guardadas
1 L | nuevamente en 1NCubacidn
Eran incubadas a por 7 2las a I7°'C.

temperatura ambiente

oz - 48 horas.

—_—
Las muest "as se guardaban]|[Fosteriormente E=)
en j1arrat ge incubaciédn sembraban en medio
(Gas Pak)con una atmédsfe-||polienriguecido.y se

ra. carcial de Clz a IT'Tl guardapnss  &n jarras
par 48 horas || tGas Fak) 1incubzandose
con wna atmésrera
Fara =u 1dentificacidn parcial de COz2 a
ge rasi1.9 Tincidn Z7’C oor 48 horas. |
de Eram v pruebas
bizauimi-.as

+
ti1ficaci1dn sel|dbtenido &l desarrallc de nuestros micro-

rea 126 7.0 én de Gram| |oraanismos.,se procedia a su 1dentifi_a-

“ruebss enzimAtices. cién, con las pruebas antes mencionadas,




METODOLOGIA.

El estudio se realizo en =1 H.G.0.7 del C.M. “La
Raza™ de! I.M.S.3. En el servicio de Bioloaia de la Reoroduccio:n.

La pablacion que se eligib para el estudio estuvc
comprencids entre los 22 y 36 afios de edad. er ia mavoria de  los
casos correspondfan al aruoco socioeconomico medic v baic.

En este serwvicio se atendieron 67 gacientez  caon
problemas de esterilidad e 1infertilidad, les cuales Fueron
catealooadas como grupo experimental, esto= vacientese =z somatier -0
a una serie de estudios como: nxsterosalp1naoqrafia. bicpsia o=
endometrio, exudados cervico vaginal niveles de proaesterona =0
sanqre, examanes post—-coitales v como estuoio ceterrcinante la
laparoscopia Uiaanéstzca.

El grupo control estuvo formado por 12 ocaciertes del
zervicio de Flanificacicn Familiar con paridad sati-fecz. ¢ lae

cuales les colocaron los a&anillos de Yoaon cums oo

esterilidad.

Para la toma de muestras en quiréfana. la pacien:te
adoptabs 1la unsician uinecnlégxca. para las tres Crimerse
muestras correspondientes =1 exudado cervico  wvazir sl S8 Lomehs
antes de asear a la pacients, estas muestras s= recoalar 2o med: o
de hiscopos previamente esterilizados. Las  praimera Cuesira  se

guardaba en solucion salina. la seaunda =n el medio 2= transporte

cara Mollicutes . la ultima en mecio de Tioolicolato.

et

Fars la obtencion de las muestras oes = DIODSIAS

o

oe endometrio se procedid = asear a la pacisnte con  una aalucién
antiséptica (isodine) de :a region umbilical a la zcna rectal er
sequida se cubria a la paciente con campos ecteriles dejanda al
descubierto la reaién eri estudio, hecho lo anterior se orocedid &
tomar las muestras con una canula (de Noval). una de las muestras

se guardaba en el medio de transporte para Mollicutes y la otra en

el medio de Tioalicolato.



£n la tama de liguido peritoneal de =alcinaes. se
utilizo ur laparocornio (marca KLI) con aditamentos cara ESD!rac1én
al local.zar la presencia de liguido peritoneal era extrsz:do v =ze
repart;a en el tubo de medio de transporte para Mollicutes . en el
tubo del medio de Tioglicolato. aproximadamente 1 —c. en cada
tubo. en el caso de que la cantidad de liguide fue-a poca eva
repartido cor partes iquales en cada tubo.

Ern alaunos casos hubo pacientes que no ,presentaban
liquido peritoneal por lo que séln se tomaba la biopzia de
endometrio v e! exudado zervico vaainal, en =21 laboratoric, las
muetras guardadas en el medio de transporte para Mollicutes eran
debidamente etiguetadas y auardadas en conaelacion (~70a C!} por 7
dias aproximadamente. Enseqguida se procesaban las muestras en
fresco de la solucion salina vy se leian al microscopio d= fases
(marca Karl Zeiss).

En tanto oue las muestras del medio de Tisclicolato
(liquido peritoneal., biopsia de endometric v exudadoc cervico
vaginal) se orocedia a semﬁrar cada una de las muestras en los
siguientes medios de cultivo.

Medio Gelosa Sanare, Medio Chocolate, Medin Thaver
Martin. Medio de Mac Conkey, Medio Muller Hinton. Medio M=nitol,
Medio Saboraud. medio Bigagy.

Las muestras sembradas en los medios de Ge.oss
Sanare, Medic Chocolate vy el Medio Thayer Martin fueron incubadsass
en jarras (bas Fak) con una atmosfera parcial de COz cor 48 horas
a 3I7°C.

Los Medios de Mac Conkev, Medio Muller Hirton + =21
Medio Manitol despues de sembradas eran incubados cor 24 horas &
Z7°C. En tanto gue =1 Medio Saboraud vy el Medic Bigay eran

sembrados & i1ncubados a temperatura ambiente por 48 horas o mas.

En el caso de gue en alagunos de me3108 =€

encontrara desarrolloc se procedid a determinss al microcrosany@sas

por medio de praebas bicouimicas (fermertacior e
descar-boxilacion, desaminacion de amincacidos. hidrolisizs de v es
as1 como presenclia de enzimas como coagulosa., oridasa. catalasa vy

tincior de Sram.



Las muestras de Tiagalicc.z<z fueron auardagas en

incubacion por 7 dias para despuss sembrar las en medic
polienriquecido v se i1incubaron en  jarras {Gas Fak) con una
atmosfera parcial de COz v a wuna temperatura de I7°C, por 4B

horas, de la misma forma que la anterinr 51 sristia desarrollo se
orocedia a hacer las pruebas antes mercicnadas pzra su nosterior

1dentificacion.

Las muestras congeladas dei medio de transporte para
Mollicutes se descongelaron a tempe-at.ira ambiente para desoues
centrifugar a 3000 (rpm) por 10 minutas. La porcién que se utilizé
deanués de centrifugada la muestra fué el sedimento, el cual se
sembraba en el medio para Mycoplasma v el medio para Ureaplasma por
medio de una pipeta Fasteur esteril, 13 muestra depositada en la
caja- Fetri se extendid por todo el mecio, v se quardaba- an

-y

jarras i(Gas Pak), con una atmésFera parcisi de COz a Z7°C oor
noras. pasado este tiempo se sacabar y se leian al microscopio
invertido ‘marca karl Zeiss) identif:i:zandose la morfoloaia
colonial caracteristica de Mycoplasma hominis ‘asi como la de
Ureaplasma urealyticum.

Nuestros resultados fueron confirmaoos en el Departamento
e virmlnqla del hospital Infantil de M&xic: “Federico Gémez™ de

la €.5.A. bajo la responsabilidad del Dr. Jests Casascla.



RESULTADOS.

En el agrupo experimental se realizaron &7
laparoscopias d;aqnéstxcas obteniendose las siguientes muestras,
42 de liouido peritonial. &0 de biopsia de endometria vy 4& de
exudado c2rvica vaginal. En el grupo control fanillos de Yoon).
se obtuvo un total de 14 muestras de las cuales 11 corresponden al

iiquida peritonial, 17 de biopsia de endometrio v 12 en los

exudados cervico vaginales., tabla Nam.1.
Experimental. Control.
Liquido peritonial b2/67 92.5% 11/14 78.5%
Biopsia de endometrio &0/E7 89.5% 17/14 92.8%
Exudado cervico vaainal 46/67  68.6% 12/14 85. 7%

Tabla NGm.1. Numero de muectras estudiadas v.s.

nimero de muestras obtenidas.

Numer- total de muestras obtenidad contra =1 numero
de casos positivos de Mycoplasma hominis, en las muestras de

ligu-do peritonial se encontraraon 16 casos =2n el experimental

23.84), v T ern &l coptrol (14.2%), en las biopsias de endometrio
epcantramos 9 cosi1tivos para el sxperimental  (7.4%)y vy S5 en el
control (Z5.7%). en las muestras de exudados cervico vaginales
obtuyw mos 1G wositivos  en el 2woerimental (2L.7%4Y ¥y 2 en el
cortrol (14.2%:. “apls Nam.2.

Experimental. Control.
Liouido peritonial 16/67  23.8% 2/14 14.2%
Biopsia endometrio S/&67 7. 4% S/14 35.7%
C.udados cervico vaginal  10/46 21.7% 2/14 14.2%

Tabla Nam.2. Total de casos positivos opara Mycoplasma hominis

v.8. numero de muestras obtenidas.



Casos positivos con Ureaplasma urealyticum contra el
numerc de muestras. en las muestras correspondientes al licuiogs
peritoneal encontramos 12 casos en el grupo erperimental (17.2%)
2 en el grupo control (14.2%). en las biopsias de endometrio
tenemos S pos:tivos en el experimental (7.4%) + 4 en =1 centec.
(28.5%). en las muestras de exudado cervico vaainal tenemos 13
casos en =] experimental (16.4%) en tanto que =n =21 contral e=

presentan 2 que representa el (14.2%). Tabla Nam.Z>

Experimental Control
Liquida peritoneal 13/67 19.4% 2714 14,2%
Biopsia de endometrio S/67 7.48% 4/14 28. 8%
Exudado cervico vaginal 11/67 1&. 4% 2714 14.2%

Tabla Nam.Z. Total de casos positivos cor Ureaplasma

urealyticum v.s. numero ds suestrss obternidas.

Relacion de casos positivos a Mycoplasmﬁ hominis e
1as muestras gue fueron procesadas. En las messtraz  as= }iUUAJC
peritaoneal se encontrd 14 positivas en el qruac- exps-l1Ttental
(25.8%° v en &l control "18.8%), en las bGicpbsias de endometric
ten=amos S casos en el experimental 8.3% v 5 en ei cent ol
(ZB.4%), en las muestras de exudado cervico vaginal ee presentarcn
10 gasos en el experimental (21.7%) v 2 =2n el conatool PG EUY .
Tabla Nam.4

Experimental. Control.
Liquida peritoneal 16762 25.8% L 18.8%
Biopsia de endometrio S5/60 B8.3% 5717 8. 4%
Exudado cervico vaaginal 10744 21.7% 2712 16.6%

Tabla Num.4. Numero de casos positivose con Mycoplasma hominis

v.8. humero total de casos que fueron procesados.



Relacion de casos positiveoe Ureaplasma wrealyticum e
las muestras que fueron procesadas. En liauidD peritoneal se
encontraron 13 casos en el grupo experimental (20.9%)., Z casos en
el grupo control (1B.1%), en las muestras de biopsia de endometrio
tenemos S casos @n 1 2xperimental (B.3%) vy 4 en el control
L20,7%) v en los exudados cervico vaginales 11 casos en el

experimental (22.9%) v 2 en el control (16.6%). Tabla Nam. 3.

Experimental. Control.
Liauide peritoreal 137462 2Q.9% 2414 18.1%
biopsia de endom2tric S/60 8.%% 4/1Z 0,74
Evudado cervico vaginal 11/46 23.9% 2/12 16. 6%

Tabla Nam.S. Numero de casos positivos con Ureaplasma

urealyticum v.3. numero total de casos gue fueron procesados.

Fresencia con Mycoplasma hominis sin asociacion con
Ureaplasma urealyticum n1 otras bacterias. 3Se encontro en la
muestra de liquldo peritoneal del grupo experimental 164 cascs
positivos yv 7 2n el control. en las muestras de biopsia de
encdomets- 1o obtuvimos 5 positivos en el experimental v 3 en el
control, en la muestra de los exudados cervico vaginal se
presentaron 16 casos en el arupo experimental v 2 en el control.

fable wam. &,

E«xperimental,. Control.

hNam. de casos. Nam. de casos.
Licurdo peritoneal 16 2
Bicusié de endometrin 5 5
E udadc rer . ica waginal 8 5 2

Tarnia Mam.&. Total de casos nositivos con Mycoplasma hominis,



Fresencia de Ureaplasma urealyticum sin &ssociacion
con Mycoplasma hominis ni otras bacterias. En 1la auestra de
linuidu peritoneal en el grupa experimental se encontraron 132
casos vy 2 en el arupo  control en las biopsias de
endometrin se presentaron 9 casos en =2l experimental y 4 an el
control., en los exudados Eérvicns vaginales se presentaron =]

ctasos en el experimental vy Z en el controgl. “abla Nam.7.

Excerimental. Control.

Nam.de casos. Nam.ds © asos.
Licuido peritoneal 13 3
Biopsia de endometrio S 4
Exudado cérvico vaoinal S 2

Tabla Nam.7. Total de casos positivos con Ureaplasma

urealyticum.

Asociacion de Mycoplasma hominis % Ureaplasmo
urealyticun sin la presencia de alauna bacteria. En ia musstra de
liauido peritoneal se encontro en el arupo experimental como =n 2l
control solamente un caso, en la muestra de biopsia de endometria
solo se encontro positivo en el grupo control en una ocasior er la
muestra de exudado cervico vaaginal se presentaror 4 casos en =21

arupo experimental v uno en el grupo controcl. Tabla Nam.&S8.

Experimental. Control.
Nam. de casos. Ndam. de casos.
Liquidn peritoneal 1 1
Biopsia de endometrio ] 1
Exudado cervico vaginal 4 1
Tabla Mam.8. Casos positivos con Mycoplasma hominis v

Ureaplasma urealyticum si1n asoclacion con alouns otra Cacter:z.
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Relacion Mycoplasma hominis mas Ureaplasma
urealyticum mas bacterias encantradas. En la muestra de liquido
peritoneal se nresenté un caso en el grupo experimental, en tanto
que en el grupo control no hubo desarrcllo, en la muestra de
biopsia de endametrio solo encontramos un caso positivo en el
arupo control, el expe-imental fue negativo. en la muestra del
exudado cervico vaginal se presentaron 2 casos en el experimental

mientras que el control resultoc negativo. Tabla Nam.9.

Experimental. Control.

Nam, de casos. Nam. de casos.
Liguido peritoneal x 1 o
Biopsia de encometrio = 1

I

Exudado cervico vaginal

Tabla Nam.9.% Nimerc de casos positivos con Mycoplasma hominis mas

Ureaplasma urealyticum mas bacterias asociadas.

Felacion Mycoplasma hominls mas bacter:as presentes
Sin asociacion con Ureaplasma wurealyticum. £En la muestra de
liguido peritoneal se encontro positivo solo un caso en el grupo
experimental. el contrzl resulto negativo., en la muestra de
bicnsia de endometric solo hubo un caso en el grupo control el
experimental no presentc desarrollo. =n la muestra de los exudados

cervico vaginales encont:amcs £ positivos en el = perimental,

mientras gue £ el control hubo un caso. Tabla Nam. 10.

Experimental. Control

Nam. de casos. Nam. de casos.
Liuuidc peritoneal i -
Biopsia de endometrio Lo 1
Exudado cervico vaginal 2 1

Tab & Nam. 10 ¥ Numerc de casos nositivos con Mycoplasma hominis

mas bacterias patogenas sin asociacion con Ureaplasma urealyticum.

1%



FPresencia de Ureaplasma urealyticum

mas bacterias

presentes sin asociacion con Mycoplasma hominis. En la muestra de

liquidn

experimental como en el grupo control., en las muestras de
de endometrio se presentaron 2 casos en el experimental vy
el control, en la

encontraron 3

negativo.

peritoneal no

Tabla MNam.11.

muestra de

cCasos en

se oresento ni

el experimental.

exudado

zcaso er el grupc
bicpsia
une o en

" 5 "
cervico vacinai SE
el controil resulto

Experimental.

Nam.de casos.

Control.

Nam.de casos.

Liqu1dn peritoneal - -
Biopsia de endometrio 2 i
Exudado cervico vaginal 3 -

-
Tabla Nam.11i.Numero de casos positivos con Ureaplasma urealyticum
mas bacterias presentes sin asociacion con Mycoplasma hominis.
Bacterias encontradas sin asociacion con Mycoplasma
hominis ni licui do

peritoneal se presento un caso en el grupo experimental.

Ureaplasma urealyticum. En la muestr% de

mientras

aue el grupo control fue negativo. en la muestra de t©iopsia de
endometrio se encontraron 15 casos en el experimental, en tanto
gue el control no hubo desarrollo. en las muestras de exudado
cervico vaginal se presentaron 154 casos. v unpe  =2n el cartrcl.

Tabla Nam. 12.

Experimental. Control.

Nam.de casos. Nam,. de casos.
L;uuida peritoneal 1 =
Biopsia de endometrio 15 =
Exudado cérvicn vaginal 16 1

Tabla Num.12. Numero de casos positivos de bactarias encont-adas

sin asociacion con Mycoplasma hominis ni Ureaplasma urealyticum.
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En la relacion Mycoplasma homintis mas bacterias
ancontradas en el medio de Tioglicoclato tuvimos el siguiente
desarrollo.

Staphylococcus epidermidis se encontro presente en la muestra de
iiqulda peritoneal del grupo esperimental v en la muestra del
exudado cervico vaginal del grupo experimental v del cantrol en
una ocasion.

Streptococcus (3 hemolitico del grupo B se desarrolld en la muestra

del exudado cervico vaginal del grupo experimental una vez.

Mycoplasma hominis Lia.DEritoneal Biopsia de endometrio E.C.V.

.

mas Ex. C. Ex. C. Ex. C.

St. epidermidis 1 i 1 = 1 =

Strep. 3 hemolitico - = = - 1 =
grupo B

Tabla Nam.13. Nimero de casos encontrados.
Ex.= Euperimental

C. = Control.

Relacion Ureaplasma urealyticum mas bacterias
encontradas en el medio de Tioalicolato.
Staphylococcus epidermidis se encontro presente en las 3 muestras
del orupo experimental en una sola pcasion mientras aue 1los
controles resultaron negativos.
Klebsiella rhinoescleromatis solo estuvo presente una vez en la
muestra de biopsia endometrio del grupo control.
Staphylococcus aureus se encontro en una ocasion en la muestra de
biopsia de endometrio del grupo experimental. ‘
Streptococcus 3 hemolitico arupo B. se desarrollo una sola ve: en
las muestras de exudado cervico vaginal del grupo experimental.

Tabla Nam. 14,



Ureaplasma Lig.peritoneal FEiopsia de endometric E...V.
urealyticum

mas Ex. C. Ex: s Eii. o
St. epidermidis 1 = 1 = 1 2
K.rhinoescleromatis - = e 1 - =
St. aureus - = 1 = o
Strep. 3 hemolitico - = = - 1 -

grupo B.

Tabla Nam.14. Nimero de casos encontrados.
Ex. = Experimental.

C. = Control.

De las muestras conservadas en 21 medio Ticalicolsto
y despues sembradas en medic opolienriguecido se obtuvo el
desarrollc de los siguientes microorganismos.

Staphylococcus epidermidis se =ncontro oresente en =1 orupo

experimental en tres ocasiones en las muestras de liguide
oeritoneal. 2 en la biopsia de endometrio v S en los e udados
cervicos vaginales,en el arupo control solo se presento wuna

vez en la muestra de exudados cervicous vaginales.

Staphylococcus aureus. cn el arupo experimental hubo
desarrollo en una acaeién en Ei liquidc peritoneal. 2 en bilopsia
de endometrio v & en los exudados cervicos vaginales. en el qrubo
contral se Encnntré positivo ern la biopsiz de endometrig 351 oo . =
en los exudados cervicos vaginales.

Klebsiella rhinoescleromatis. se desarrollo una sola vex en las
muestras de biopsia de endometrio v en los exvdados cervicos
vaginales del arupo experimental, en el arupo contrcl solo se
presenté en una Ocasién en la biopsia de endometrio.

Klebsiella ozaenae.- Crecié en 2 ocasiones an 1a muestra de
biopsia de endometrio y 1 en la de los exudados cérvicns vaginales
del arupo experimental.

Proteus vulgaris.- Presentd desarrcllo en una ocasion en la

biopsia de =ndometrio del gruoo experimental.
P -

,.4
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Straptococcus ﬁ'h.ml;'.tico de! aruco B, se encontraron 2 casos
positivos 2n la muestra de biopsi1a de endometrio vy uwuna en la
muestra de los exudados cervico vaginales del grupo experimental.
Candida sp.- Se obtuvieron 4 positivos en la muestra de los
exudados r:érvu:c.ls vaglinales del grupo experimental v dos en el
arupo control.

Netisseria gonorrhoeae.—- Se encontré un caso en la muestra de
biopsia de endometrio del grupo experimental.

Escherichia coli.- Se desarrollo en 2 ccasiones en las muestras de
exudados cérvicns vaginales del grupo exoerimental.

Trichomona vaginalis.— Se presentaron T casos positivos de las
muestras de los exudados cervicos vaainales del garupo

experimental.

Liu.Beritnneal. Biopsia de endometrio E. B M.

Ex. C. Ex. C. Ex. C.
St. Epidermidis 3 2 =8 < 1
St. aureus 1 = 2 1 & {
K, .ozaenae - - > - i =

—

o

-
|

K. escleromatis = =

o
i
|

P. vulgaris o -

Stree 3 hemolitico - - 2 - 1 -
arupa E.

Candida sp. = - - - a4 2

N.gonorrhoeae ~ = 1 - - -

E. colti - 2 = 2 2 -

T. vaginalis iy = = e = =

Tabla Nam.15.- FRelacion de microorqanizmos encontrados en las

muestrasz que se conservaron en el medio de Tioalicolato v que
de;pués fueron sembrados en medios polienriquecidos.

Ex. = Experimental.

C. = Control.
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ANALISIS Y DISCUSION.

Las paclientec tratadas comn protiama 3=
esterilidad o infertilidad presentan como diaanostico presunt:vo.
desordenes Ovulatorios. endometriosis., endometritis, obstruccior
tubal o adhesiones tumorales, 2nomalias uterinas. factor cervical
y causas i1nexplicables este Gltima motivo del estudic (Swensor
1978, Gump 1984).

La anormalidad del moco cervical es el factor
responsable de infertilidad del S5 al 10% de las muieres
(Moahissi 1976, Rewey 1978. Soeroff 1787).

Dtro ractor en el gue ests directamente involucrado
el hombre se presents cuandc el Mycoplasma se adhiere a la mitadg
del cuerpo del esparmatozoide v esta i1nfluencia se extisnde dertro
del tracto reproductor femenino, o0casionando aque ro Nava
fecundacion (Fowlkes 1975,

La tasa de zisiamiento de Mycoplasma tiencz a ser
baja en la niffez v &affos posreproductivos v auy elevada srsre
los adultos jovenes. la frecuencia de colonizacion ea =1 tracto
genital depende en gran medida a 1la experiencia sexual o¢e los
sujetos asi como que pertenezcan al grupo sacineconémica bz jo
(Toth 1983, Lumpkin 1988}.

La pablac:én que se elxgia para e! estudic estuvo
comprendida precisamente dentro de este grupo.

En relacicn a nuestros recultados se ousds  cbeervar
gue el numero de muestras obtenidas no corresoonden al numerc  de
muestras estudiadas. como en el caso de las muestras de liguidc
peritoneal de salpinages, algunas de las pacientes no 1
presentaban por lo que se optaba por tomar las demas muestras en
el caso de los exudados cervico vaginales del arupc experimental
se conté con una muestra reducida, ya gue se empezaron a colesctar
posteriormente al inicio del estudio. For lo tanto nuestros
resultados expresados en porcentajecs presentan una heteroageneildad

en cada una de las muestras. Grafica Nam.1.
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Err los zi1gquientes resultados, encontramcscs  que las
muestras que corresponder a l& presencia de Mycoplasma hominis
tenemos gue en <1 grupo experimental los porcentajes son mas Lajos
en relaczén al agrupo control esto es. tomando en cuenta el nﬁmero
de muestras obtenidas. Grafica Nam.Z.

En el caso de la presencia de Ureaplasma wurealyticum volvenos a
encontrar que nuestros resultados en el aqrupo control son mas
altos que en el agrupo experimental. Grafica Nam.3.

En cuanto a los casos positivos para Mycoplasma
hominis tomardo en cuenta =l numera de muestras estudiadas se
presenta la misma similitud aque en los casos anteriores, Grafica

NaGm. 4, S.

La eaullcac1én aue damos para estos resultados la
atribuimos a ias diferencias existentes entre nuestra Doblacléﬁ. o
aue =n la maninulaca%n de las muestras pudiera evistir una posible
rontaminacion.

En las qréFxcas anteriores se puede observar un alto
porcentaje de positividad en las muestras de biopsia de endometrio
2n cuanto a la presencia de uno v otro microorganismo,
principalmente en el arupo contrel., en este qrupo la mavoria de
las paci=ntec ussbarn 21 DIU como medio de contrnl de ecster:lidad.
nosotros encontramos gue este aparato favaorece la Colonizaczén de
Mycoplasmas er el endometrio, va gue son anaerobios facultativos y
=n €l cana! endocervical s=e presenta una reduccion de O2
\tens1én3. e! DiU ge Zobre es un agente reductor aque permite la
anaerobiosis (Horne 19731},

Las mujeres embarazadas o aue toman anticonceptivos
orales pueden tener una alta publacién con Ureaplasma urealyticum
(Lumpkin 12388).

En la relacion Mycoplasma hominis sin asociacion con
Ureaplasma urealyticum ni bacterias ruestros resultados oresentan

cierta homogeneidad en las muestras.



Ureaplasma urealyticum sin asoCl1acicon con Mycoplasma
hominis ni bacterias en este caso v el anterior se encontraran
resultados similares, lo oue nos lleva a decidir gue los dJos
microorganismos presentan la misma probabilidagc de infeczion,
aunaue en lia muestra de liuuado peritoneal er =l aruoo
experimental el resultado es mavor.

En la pobla::én de Mycoplasma hominis mas Ureaplasma
urealyticum la positividad disminuye 2n forme radical. asociandc
bacterias tenemos resultados a&n mas bajos.

Mycoplasma hominis mas bacterias asociadas tieren ia
misma probabil:dad de colonizar el tracto reproductocr v en €l Casc
de Ureaplasma urealyticum mas vacterias asociadas encontramos una

mavor predileccion hacia el endometric.

En la muestra de biopsia de endocmetrio se
encontraron diferentes tipos de bacterias, proz cidas Dor
contaminacion en el material o que la flora bacter: :na ocel cero i

ascendiera hacia el endometrioc. ern el caso de lgos e€:udacss Z2rwics

vaginales algunas de las bacterias se pueden considerar hasta

cierto punto parte de le flora normzl.

h

De las bacterias gue se encontrarcn Jjuntoa con o

in

Mycoplasma hominis tenemos Staephylococcus epidermidis gue =
desarrollo en los exudados cervico vaginales de los dos grupos.

Streptococcus 3 hemolitico arupo B solo se encontro
presente en el arupo exper:imental en uwna s=scola scasion  en 1z
muestra de los exudados cervico vaginales.

En el caso de Ureaplasma urealyticum resulto tener
la misma poblacion que Staphylococcus epidermidis en las tres
muestras del grupoc experimental.

De las bacterias encont-adas la mavor poblacion s=
obtuvo de los exudados cervico vaainales en el arupo experimental.
entre ellas tenemos: Staphylococcus epidermidis. Staphylococcus

aureus v Candida sp.



De las muestras que se leveron en fresco. se
encontraron tres casos con Trichomona vaginalis en estos casos no
hubo asociacién con Mycoplasma hominis ni Ureaplasma urealyticum
en ningquna de las tres muestras., la ExDlicac16n gue encontramos se
refierea que loe bioproductos del orimero 1interfieren con  la

oresenzis de los Mycoplasmas (Casell 1983).
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CONCLUSION,
Se conocer muchos mecanismos de la 1nfe-ti1lidad
humana cero continua el debate sobre si las 1nfeccicnes oor

Mycoplasmas desempelas un papel patogeno en la reproduccion. la

I

portadoras persistentes o consistentemente libres de inFEEc1&F
oresentan 1ncidencias de abortos., parto pre2maturo. bala de cesoc o
morbilidad post—-partum considerandose oportunistas va que aparecen
en raras ocasiones (Matthews 1973).

tros estudios han indicado que la flora Mycoplasmal
aparece en ] 0D.IY% de sujetos normales (Giudice 19&67). Ei tractc
genital masculino raramente =1 colonizado por estos

microoraanismos con la excepcion de la uretra cor lo ague esta

contaminacion es consecuencia de cultivos positivos en el haonire,
Toth 19B8Z. En el caso de la mujer se ha demostrado aue ei1s=te Una
reaccion inflamatoria en el sndometric asociandocs2 con cuitivaos

positivos de Mycoplasma-T (Fowlkes 197I5).

Estos organismos =2stuvieron presentes con una  uran
incidencia desuués de histerectomias totales, indicarndo oue 1a
presencia de Mycoplasmas puede ser  in-luenciada, . por cambice
hormonales, la incidencia se incrementa con la experencia sexual,
sin embargo dentro de ciertas condiciones. tales Ccomc
malnutricién. decremento de la respuesta inmune v ciertos cambics
endocrinnléqicos estos organismos pueden entrar al tracto aenital
superior y causar fallas recroduct:vas v problemazs de infertilizad
como bacterias oportunistas (Gnarpe 1973).

Sin embargo nosotros hemos encontrado que no
influyen en la esterilidad infertilidad como se menciono
anteriormente: no dudamos., gue pueda ser un factor predisconente.
oero o el Qnicu. es decir la presencia sola de estas oacterias nc

producen infertilidad o esterilidad.
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MEDIO DE CULTIVO FARA MOLLICUTES (Transporte).

El medio de transporte fue disefizdo vy elaborado en el
laboratorioc de bacterialoqia del Hospital de Ginecsolonia y
Obstetricia Nam.Z dei Centro Medico la raza del I.M.S.%. y orobado
en el departamento de virnlogia del Hospital Infantil de Mex:co

“Faderico Gomez® de la S.S.A. bajo la responsabilidad del Dr.

Jesds Casasola.

En 21 caso de los medios de cuitivo pera - - -
Mycoplasma hominis como Ureaplasma urealyticun se contd con La

valiosa ayuda del doctor L. Fillov del departsme it 4

1]

" . .
bacteriologia del Hospital Infantil de Mexico "Federics Gomez™ de
la 5.S5.A. El crecimiento en los mecics de cultiva de anmccs
microorganismos fue confirmado por el doctor Jesus (Casasc.a oel

hospital antes mencionado.



MEDIO DE CULTIVO FPARA MOLLICUTES (Transportes).

Farte Nam.1

Medio PFLO (caldo).......... A —— Z.1a
Extractc oge levadura..... P T 2.%0
Agua destiladae e s ewe e s nme e 70Oml

Esta primera parte se esteri1lizo a 1217C.15 libras de

;
oresi1on por 15 minutos.

Farte Nam.Z

Bliucosa A1 DOYeia v eie o e i aw e ne e e Z5mL
LTI =gl o= 1) (N ——. P i . | '3
Fenicilina sodica (100,000 W Jevassnornnan ImL
Estreptomicina (1Q0. 000 u )..eesvianees . Imb

La glucosa al 50% se esterilizo a 110°C,B libras de Dresién
20 10O minmutos.en tanto aue el suero fetal era descongelado a

temoeraturas ambiliente.

En una area estéril se procedio & combinar con la primera
parte los Zmi del suero fetal.el cual fue vertido sl medio con la
ayuda de una Jeringa esteril,la 3lucosa fue medida con una pipsta
previamente esterilizada Y vaciada al medio de
tramnsporte.finslmente se agregé la nenicilina 2% la
estreptomicina.concluido esto se Drocedia a ouardar el medic en
tubos de tamon de rosca esteriles ImL en cada tubo.y puestos &n

# .
refrigeracion hasta su posterior utilizacion.



MEDIO DE CULTIVO FARA: Mycoplasma hominis
Y
Ureaplasma urealyticum

Farte Nam.1

Medio FFLD agar.....ccaeauas N g -SSP, 0.5 |
Extracto de levaduraeaa wees cdesaasessss ¢ LDl
Lo BT 1 v nomom miw im om0 om0 8 IO (o
ABgua destiladacovieeiiine s rha v ideniiee e 7OmbL

La primera parte se esterilizé a 121°C,15 libras de presién cor

15 minutos.

FParte Num.Z

Blucosa Bl DO i e S S B sae 5% - - 28mi
SHIRFD TOE S Yo arwwin s s e e wEEE ZmL
Penicilina sodica (100,000 U)aeesinenennnn 1m
Estreptomicina 100,000 ul...... N T e imbL

La glucosa al S0% se esterilizo a 110°C.8 libras de oresion

par 10 minutos.en tanto aque el sueroc fetal se desconceld a
temperatura ambiente.El procedimiento para este medic =25 el mismo
que en el medio de transporte,a diferencia de que estos medios s=on
vertidos en cajas de Fetri de 10x60mm v conservadas en
rEFrigeracién.

En 21 casc del medio para Ureaplasma urealyticuwm cambia 1la
L-Cistefna por urea (5.0aq) v la esterilizacion se realizé a 110°C,

B Lb.por 10 minutos.
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Agar Bigagy
Es util en el aislamiento v !a identificeacion prasuntiva

de. CAndida por medio de la reaccion de su:ifuro.

Citrato de amonio v bismuto. ... it nnrvranensnccasnnans 00
Sulfito de s0di0....ccvncncannnnn oo B R R e e e Z.0g
DERE P ORA L cximmowin v m o ommss owa od R s es 10,040
Blicing dissvaitsdrmeabudveu iy A e R g T 10.0a
Extracto de levadura........ A | R - o R R seea aw La0l0
AQBYas souwessmns e s A e i e S e i4. 00

pH final 6.8 +/- 0.2

Preparacion: Suspender 450 del medio deshidrataczoc en 1 litro de
agua destilada.Remojar de 10 a 15 minutos.Calsntar agitacdo
frecuentemente y hervir durante no mas de un miruto. cejar
enfriar a 45-50°C.S5e agita circularmente vy se vaclse en places de
Petri estériles.utilizando aproximadamenrte 20wl.  "para cada

placa.No esterilizar en autoclave.

Agar Citrato de Simmons
Se usa para diferenciar bacterias entericas aramnegativas

basandose en la utilizacion del citrato.

Fosfato Dihidrogenado de AMONIO. . eeessassaas caannansnsan 1.00a
Fosfato DipOtAasSiCO...ueveieieinanasnn. R B e e e 1.00g
Clortro o8 SO O e e i e o e w e e e e v e e e .. S.00g
Citrato de 80di0ccesccuscu-nnsaa T P R . 2.00¢
Sulfato de MagnNBSIO..ces s ssasnaassussannisasansai cenns Q200
BN B o im0 W T e sy B ATRRER R 15.00a0
Azdl de Bromotimol....svevaccaan sleiaies ae e e e e cverwes  2.08a

pH fipal 6.9 +/—- 0.2



Freparacions Suspender 24.2g del medio deshidratado en un litro de
agua destilada.Mezclar bien v calentar hasta completa
disolucion.Distribuir volumenes de 3ml en tubos de
Z2#100mm.Esterilizar a 121°C,15Lb de presién por 15 minutos.se deia

enfriar en posicion inclinada.

Agar de hierro de kKliagler.
El agar de hierro de Kligler es un medio para diferenciar
bacilos entéricoa aramnegativos. v se basa en las propiedades de

fermentar la glucosa v lactosa junto con la formacion de sulfuros.

Mezcla de peptonas. cevvevercannnes ieassasssnsanennessnis 20.0g
Lartosa....v.. T I T e e R R ves  10.0g
Dextrosa. . o.. T A A M e g R — . 1.0g
Clorure de Sodio: i viiasssbisesassswaniadaanssn e S5.00
Citrata de AMONLIO FErriCO. . cuesetesnenearncnssnnnnsss T 0.5a
Tiosulfato de BodiDasi sisnsisannrersmwnsenesnessosasa ames .90
BOEF G &y e R R LTS R ST R T SR SRR s 100G
Koio 'de FarnT «amycw s mwmenn O T 0,025g
nH ¥inal 7.4 +/- 0.2

Pr»aaru:L?n: zuspender SZg d2l1 medio deshidratado en un litro de

adua deztilzda Mezclar bien v calentar agitando frecuentemente
hasta ebullicion.Distribuir volUumenes de 3mL en tubos de
13x100mm.Esterilizar a 1217 (15 libras de Dresian) durante 185
mirutos.L0s tubos se deian enfriar en posicion inclinada de manera
que el medio de cultivo en el fondo del tubo alcance una

profundidad de 1.5 a Z.0 cm.
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Agar de Mac Conkev.
Medio empleadc amniiamente pars aislar

selectivamente a enterobacterias comc Salmonellas,

2 Zdentifioar

Shigellas

coliformes a partir de heces fecales, orinas, aguas negras

diverscs alimentos.

Peptona de gelatina ........ I R “asaus
Mezclas de peptcnasS . .eeerenseianccarenanrans
LactOSd sesassnon gasvensavess i R e
Mezcla de sales Biliares ..cecenercerncnnrans
Clpruro de sodio iiaeyaea s mives s Gy b i
o T T T
Rojo Neutro ...sscscansas g B A e B MR
Cristal Violeta ............ sansanns e W R

oH Final 7.1 /- 0.2

-
Lo
.

o

Preparacion: Suspender 50g en un litrc de =zoua dectiladea.

calentar a ebullicion agitando continuamente. Herwi-

Esterilizar en autoclave a 121°C (15 Lb). durante -

Py} MIMUTO.

12 minut _=.

Enfriar a 45-S0°C y vaciar en cajas de Petri unos 20 &l por placa.

Dejar solidificar v luego invertir las cajas para evitsr aue se

deposite un exceso de humedad en la superficie del medio.

Agar de Maltosa Sabouraud

Por contener maltosa en su formula se prefiere para

=21 estudio de mohos.

Mezcla de peptonas ......... e e
MaltosSa ..caeceaves R R R e
AGAF u s s seeasaass R S e A a e

pH final S.6 +/- 0.2

10.0¢c
40,00
15.0a



Acsr de Mueiier Hintorn.
Se recomienda cara =21 aislamiento v  desarrollo de
gonococos v meningococos ¥ en oruebas Je zensibilidad

(antibicaramas’

InFusién de Carnes de RS (cevecranasnanssnn 200.0g
Foptona de Casefna ACIOa ..eue-scssnrnanannas 17.59
Almldbm coores sopEvek 1.5q
ALAFP eow s s mmss wa Ewe s eww e s M W —— 17.0g

pH final 7.4 +/- 0.2

Preﬂaracién: Suspender 3IBag del medio deshidratado en un litro de
agua destilada. Mezclar bien agitando frecuentemente. Hervir
durante un minuto v esterilizar = 121°C (1S 1b de presion por un
tiempo no mavor de 15 minutos. Enfriar a 40-45°C v vaciar en cajas

Je Fetri.

Agar de Sal y Manmitol.
-
Medio empleado para aislar estafilococos patogenos
de mnateriales ciinicos diversos. Er 1a industria alimenticia se

utiliza con los mismos fines.

Extracto d@ Carne e, cmmweammmmns waw s 4nens sne 1.0a
Mezcla de PEptOnN&EasS ceccesccasncannas e P 10.0g
Cloruro de Sodio cessccenscnccssananasassansas 75.0g
D-Manitol .....ces0as sesassasnssnnsasanssncann 10.0g
BORE e i o wda R RS R R T R SRR 15.0aq
Rojo de Fenol ...evienvonsnnas e s dEvmaaEnacan Oe0250

pH final 7.4 +/-—- 0.2



Preparacion: Suspender 11la del med:o deshigratado en ur lit-c oge
agua destilada. Mezclar bien v calentar & ebull:cion durante on
minuto. Esterilizar en autoclave a 121°C (15 ib de oresic-

durante 15 minutos. Yaciar en cajas FPetri.

Base de Agar GC.

Diseffada especialmente para aiszlar Neisserias
ﬂatéqenas. gonococo v meningococo cuando se le agreaga hengs.obica.,
antimicrobiancs v factores de crecimientoc. Este medio zonstituve
la base del de Thayer Martin v del “Transgrow® (Transporte v

desarrollo).

Mezcla de FeptDnNas ....-:issvsmaraanasaasan.s L2.00
BUMTAGEE, OB FETE et s s B A s 0 Srs G .00
Fosfato Diaotésico R B R T b W imr B mm e mi 4,20
FOSFALO MONODOEASICO «sseucuasnsennneneanenss t.0a
CABEEG 8 BOUID wweme s s gommon monmmmmses wamss s S.0g
Agar ..........................,;............ 1.0

pH final 7.2 +/- 0.2

Prenaracién: Suspender 7.2g del medio deshidratado =n 100 ml de
agua destilada. Calentar agitando con frecuencia v hervir durante
un minuto. Al mismo tiempo v en otro matraz zuspender v disolver
2.0a de hemoglobina en 100 ml de agua destilada esterilizar ambos
preparados (la base v la suspEﬂsién uniforme de hemoglobina) en el
autoclave a 121°C(1S lb de presion) durante 15 minutos. Enfriar
ambas soluciones a S0°C, Vaciar la hemoglobina a 1a PBRase GC v
mezclar bien. Aaregar al producto achocolatado 2.0 ml de la mezcla

antimicrobiana VCN mas 2Z.¢ mi del polienricuecimientc Eioxon.



Mezclar per+fectamente evitando 1@ fornzcion de ourbujas v vaciar
e~ rcajlas de Petri. o en tubos de ZOALSD mm cov tapa de rosca.
Derar gue sol:!di+inuen ern posiclor 1inclinada. Lo anterior

constituye el medio de Thayer Martin.

EBase de fgar Sangre ccn Azida.
La base de Agar Sangre con Azida es un medio
selectivo para aislar estreptococos. Fuede ser usado soclo o con
adicién de sancre.

Mazila o PEDEORES « e om e i s e v s« wiss s 10.0g

Extractc 08 TaFMe 1o svssrcvnnrnennnnsnonnnss Z.0n0
Glorwre: de Dedien o6 (@ eewsim o Wi siis s e wes daa 5.0q
AZI0A SO IE0E 2 ss vmane sanasesesssnssssnsensss 0. 2q
FREEY:  SEa b VT e SR PR e S e e 15.0c

pH Finai 7.2 +/—= 0.2

Frecaracion: Zuspender 53 o del medio deshidratado en un litro de
aqua destilaga. Mezclar bien. Cuando se obtenga una suspensién
uniforme, calentar agitanao frecuertemente v hervir durante un
minuto. Distribuir v esterilizar en auvutoclave a 121°C (15 1b de
Dresiﬁn) durante 1% minutos. La azida sodica inhibe los
microoraaniesmos Gramnegativeos.

51 las placas de aj=lamienta s2 preparan con sancre puede

eztudiarze =:'multaneamente las reacciones hemoliticas al afNadir al
mecio basico un o 8 de sanare desfibrinada de CAarnero

preferihlemente,
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Caldo Urea.
El Caldo Urea se emplea para la liderntificac:iédn de
bacterias, particularmente para diferenciar 1los miembros del

género Proteus de la Salmonella v Shigella.

Urea ceeeceessans vema s e 205000
Fosfato Manapntésico T 9.10a
Fosfato de Sodio ssivessaeees 4 leTa F.504
Extracto de Levadura ....ececess . 10g
Rojo de Fenol ....cecisvnsnsaanas 0.01a

pH final 6.8 +/- 0.2

Preparacién: Disolver 3.87 h del medic deshidratado en 120 ml de
agua destilada sin calentar: cuando el polvo se hava disueltc.
pasar a través de un filtro bacteriulagicn estéril. Distribui- &an
pequefios tubos esteriles en cantidades de 0.5 a 2 ml se pu=de
esterilizar el medio en autoclave a B8 1lb de presion., " durarte 20

minutos.

Medio MIOD.
El medio MIO se utiliza para la identificacion de
entercbacterias sobre la base d= movilidad. 1= nraduc:ién de

agrnitina descorboxilasa v de indol.

Extracto de levadura ..... P SRR SR .00

Peptona de Gelatina ....cecreaveanssansansnas 10.0g

Feptona de Casefna ....... R S A R 12.0g
L-0rniting c.vcveversasancsnsavsssnasnannness S.0a
Dextrosa .icescencncas BB e SR v R e 1.0a
AQAr cascassa-. e e e Bramsasr s am e SRR Z.0a
Furpura de BromoCreEsol ....eas R T o I 0,020

o Final &.3 +/- 0.2



Preparacion: Disolver 31 g del medic deshidratado en un litro de
2qua destilada. Calentar hasta ebullicion. Distribuir 1%
esterilizar en autoclave a 121°C (15 1b de presian) durante 15

minutos.

Medio SIM.
Es un medio semisolido usado en la diferenciacion e
identificacion de cultivos puros de Enterobacterias v gque detecta

la uruduc:ién de sulfurvs, i1ndol v movilidad de las mismas.

FPeptona de CasSeinNd ..ceernnccrsnsssncsrnnsnnes 20.0g

Feptona de Carne ...eeeesvens- e S 6.1a
Sulfato de Hierro v AmMONIiO ....u-n. AW i 0.2a
Tigsulfato de Sodio iisaisiases e e oie Q. 2a
AQAY sevciasnssastorssssescsasssararanssssesssna Z.5a

oH final 7.3 +/=~ 0.2

Prenarac16n: Suespender 30 g del medis deshidratado en un litro de
agua destilada, agitando frecuventemente. Remoiar durante 10
mirutos vy hervir a ebullicior durante up minuto. Distribuir en
tubos de ensayo a una alturs de unos 4 cm v esterilizar en
avtoclave a 12:°C, (15 1b de presicn)  durante 15 minutos.Manual

Bio.on 1989.

PRUEE~ DE LA COABGULASA.

1.- Colocar wuna gota de aogua destilada o solucion
Fiaxaléqzca esteril sobre un portacbjetos.

2.- Emulsiorar suavemente una suspension del organismo en
estudio en la gota de agua utilizamrdo un asa o una
varilla.

3.- Colocar una gota del plasma reconstituildo junto a la

gotsz de la susoenrnsion Tac:eriana. Mezclarlas bien.
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4.- Inclinar el portaobjieto hacia wno v otro lado,
observando la formacion inmediata de un precipitadc

aranular o grumos blancos.

FRUEBA EN TUBOS (Coagulasa libre).

1.- Colocar asepticamente 0.5 ml de plasma de conejc
reconstituidc en el fondo de un tubc esteril.

2.— AfNadir 0.5 ml de= un cultivo purc de 18 a 24 horas en
caldo del organismo cor investigar.

Z.- Mezclar por rotacion suave del tubo, evitandc remover
o agitar el conten:ido.

4.— Colocar el tubo en un bafio de agua a 3I7°C. Observar

la formacion de un coagulo visible.

FRUEEA DE LA CATALASA.

La prueba de la Catalasa, llevada a :zab> en

portaocbjeto o en tubos., es muy comunmente utilizade Dara
diferenciar estreptococas (positivos). de 2ctafilococos
(negativos) (=] 2snecies de bacilos Grampositivas de

microbacterias.

Frueba en portaabjetos.

1.- Con una agujs de Duncién o un paliilo aplicador zon
la punta aguzada transferir células del centro de unsa
colonia bien aislada & la superficie ae um
portaobjeto.

2.~ Afadir 1 o 2 gotas de peroxido de hidréqenu al Ix
(diluir l& solucian al 30% con agua destilada;. BSe
recomienda no afadir el organismo al reactivo
(inviertiendo €l orden). especialmerte si1 se utilizan
agujas o© asas que contienen hierrp. va gue se bueden

producir ra2sultados Faiscos positivos.
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Método =n tubcs o placas de Agar.

t.— Diluir 1:10 el peroxido de hldréqena al 307 en
agua dectilada pare obtener una solucion al 3%.
2.— ANagir unas aqgotas (aoroximadamente 1 ml) del
peroxido de hidrogeno al 3% directamente sobre la
superficie del desarrocllo de una placa o pico de

agar.

COLORACION DE GRAM.
1.- Coloracion primaria con cristal violeta. gue suele
contensr urn mordiente como oxalato amonico.

2.- Apliczcion de solucion vodurada diluida de Lugol.

Z.—- Decoloracion casi siempre con alcohol etilico de 735
nor 105
4.~ Coloracion de contraste con otro colorante,

generalmente safranina.

Tiflendn las bacterias con  este métndc se opuedz
segarsr  en  Jdos  Grupos: las grampos:itivas aque conservan el
colorante primario vy Dpresentan color violeta obscuro: las
aramregativas oue e decoloran y quedan ligeramente t=fidas por la
coloracion de constraste, rosaca en el caso de la safranins.

‘Davis, 1935} .
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