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T 1 T U L O 

D 1 A 6 N O S T 1 C O O E lf E N 1 N 6 1 L 1 S 

P U R U L E N T A P O R COAGLUT NA C O N 

E lf L Q U 1 O O C E F A L O R R A Q U O E O 

CON R E A C T 1 V O N A C 1 O lf A L 

' 
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OBJETIVO 

IDENTIFICAR EL REACTIVO MAS SENSIBLE Y ESPECIFICO PARA EL DIAG

NOSTICO POR MEDIO DE COAGLUTINACION EN PACIENTES CON MENINGITIS ----

PURULENTA. 
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ANTECEDENTES e 1 E N T 1 F 1 e o s 

La Meningitis Bacteriana es una en<ermedad grave qué ocurre en la 

infancia. con una tetalidad del 10 .. 00'i en los l~cta~tes .. y ·del :25.00't. --

al 30.002; en l.os recién nacidos (1.2.). 

Una tercera parte· de tos sobÍ'-eV'ivieriteS 'qúedan ;"ccin:s~C-uelas· que --

van de leves a .severas. siendo eS·t·~~····:~·~-~~~a~~ _i~·~~p·á·~:!~.an'te.S'-. (1·.2.3· L 
~ '. '· ·. . 

Es por.ello _que el diagnóstico y,~rat.amt_.en_t·O_:'-~pO:!".t·U~~----~~:;:dé Pri_mor~ial -

import11ncia para- disintnui r'. la· 1eta1 rd.ad: .-;~ ¡:,~~.~~~;".'.~~~- ·éi:e---~~~.;Je1 a~ e 1.2.:.-

3.4.5.6. ) • . ': :,.~ ·"';:'· 
·'':"·".·:: 

A nivel ~undial __ .y-·ria.ci_o~_al _{Os ge~.n~s e~.Í,,~~'~g·(~:~~ .. -n14s ·.·rrecuentes 

de 1 a men i ·ng i ~ i ~- p-~~-~ ie~,~~ :;~~'.¿;:n'/t~ai-~ :t~ ~-~-.~:~~~~ ~~-~~~~'~I~.~~~ >\·~~~\?_~-~~-~obacte~ 
ri as. y para "mayor~s··, de-:;.·z '."me· ses '-y.' mer:.-ores·. ~i~ ·~ 6 "fanos·:,· e·s--.- e·i . .-.~~:oph f 1 u"s 

.. - · ... , '"" ·-· .. ··---·· ,,. ' ... ' .• ,.:- .. --;'.,-' .. •". 

Influ::z::/:::a::~ Jrii~~;P::c::~~;~.::r~~~.~t;~,~i~~~t,~~~~~us del grupo -
11 8 11 ~s -e·l~ge-~~-,(riiá~;~f·~~¿;~~;.ité': ~~-_.-:rec;:_i_é~~'.naé_~c:t~s»:-·y~p_ar-a n_i_i'i~s_ m~yores ·--

la Neisse~iá~Me~;~gltldis~ . ., · ':; c:;l:'.:; ·I 

El dtag~ÓS~i~o -_de· ~entJ,gt ti~·: P~r'u1e·..;t·a .. ::,~e;:"S.Os"Pecha'·por el cuadro -

el lnico y -las .c~ract~ri~'~¡·~~~,~-~e'l:~ 11~J~"~~-~~~'~;a~-~·~r·aquidéó. como· son hipo-
~ ._,,¡-.· ;·-;_~_· 

glucorraquia. h tperprott?r~or:·ra~·u-ia ?Y(~pfeOéi ~?S:.1S:sin ·embargo el diagnós

tico de certeza se hace po_r l_a-pf-,~se~·c_i~-~d~.1'.:~'_·g~~~~~,',e_n ·~1 cultivo del --
e " • ' ._- .:;;:.:·:'~"".' 

mismo .. obteniendo se el resul t_~d_OJ:"~e~.:48 ~·a::!~. '..hl-s·- ~ s(endo positivo en un--

50 a 602; de Jos casos debld~:"¿;:lf~f.~:~1,~Fte'~1}us~ de a~tlmlcroblanos--
El frotis se reporta.po~f~i-~_~:.e~.;·u".!·:~7~-~d_e.~_lo~·-~asos. y en manos·--

lnexpertas se presenta _fr~~~~-~~~ry~~,::~;;ri'~·~~~¡¿~·~. -c1.2 ) 
Las técn-lcas d~- dtag':"6St'tc0_'.:.'"'!l~.s~~~~-~-~-d~~-~---~~.s.ta· el momentO descritas

son Hemoaglutinaci6n.contrainmu~Or1óreSt~ y ELISA siendo su realtzacl6n-
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muy laboriosa y no accesible a laboratorios de rutina. ( 9.10.11 ) 

La coaglUtlnación fué descrita por primera veZ por Jenssen. en 

1958 (12) ·cuando·al -tratar'. de-tipificar algunas cepas de:.staphylococcus 

Aureus, !'ºt'O:".'.qu~--e.~\ .. ~.i~.:~.~~:~o·-'.·~:~~apa'·:~ l_ech.~ mat"erna . .v···en _o~ina· con pro--
"~-··-_.' (•, ,- . ·-.--·\:. : .. - . ·. 

telnurta "hab'ia·-.;:_~n~1_c·u~r;--po·~~-q~·e·~ .ag·1 U_t iO-~b~h ·a -~1?.'.i·: ~1:ª~~y_1ococc~~ :. ___ i:>espa~s 

de varias inve;ttgacl;;~~5:'d~ostr6que e1'5íiio .. de unton.~e estos anti--
cuerpos' er~;'..:~-~~ ;~~~~~:~:l 1~~~:-.'~~~:f~~~riQ~: ~ºi/~~·Í·~~\;!_~-~i:J·~- ~~í:; ~~~--~ ~~-~~~~ coVa--

::::: l:e~~a:~u~~.:¡¿g~~;,:~·;,~~i·pf :tc~rt ~~~t~:~;c9~~~~~m~::: ::::::s 1 :e e~ 1 

las subclases tgG-1~.lgG:.:2ce lgG-2'.·é;·;·;>:: <.'! ·.;··· 

en · un:n r::I;i¿f ~;di~~i~"b~~R~~.~~~t;~l!1tfr¡·~~i;f;~~:~;:~c:~:~s c::;~::e --
ricos en· pr~telnas ~~·A·_~,~ <c::ep~ _.~o".'an)::c:;:u,~iel".'tos~·con anticuerpos especi f'icas 

Esta p~óterOa :·t.·i-~n~:~;1a~,~~~~~:g~~~\s:fi'~~~~~"-:-~}(ja'~ 'el anticuerpo por su-----

fragmento cd~~~l l~~r~~~!i_~f~~~BE~c~~~F,ti'> .p~r lo que al ponerse en con---
tacto .con, eL_antlgeno;'eSpecff'lco ~se;a.gtutinan. ( 1. 13.14 .1s .16.) 

~En; la\i-'~~.~~~átí'.J'~a''.''.NciC.iOi1a1 .~;se~!·:~ep'~·r:t-á': ún~. ~énsibi 1 idad del 87 .so~ --
" · •. ~. p·.~: .~,,. '~!,'. ~;~,¡; -~· ' 

y de 82~30~;'._Paf..a"·; H~·moPhi 11.J"Z'.:d~rif.1Ué~Záe:~tipo·. ~·a·~ y streptococcu s Pneumo-
.· · -;'-·. ::.·:.- ,-;:f;.,.\:·--:·. '. ;'.<:i:.<-;.~\(,:·,/-,;~f{ (!:.-·.';~~.:~":_,::.-i.:-:.;:">.c'. --- ,,·~,_ 

niae respec_ti_va~~~~~.;:,:>'__;:_u~a_;_:esp,~_C.::i ~i_cid~d 'de1'_·_-1ÓO% en -e1 1 tquido _ cef'al_o-- __ 

:::::lh::~;i~:i;ª~?~r~l~i~ID~f ii~!t ::" :::::~~ :::::::::~::~ 
:: V::::~( i~:~,~~m~~,~~::~a::p::Ol :0:0:::::! :a::::a C::C::t::::::: ~::== 
f'loresl~.~Y .:·~,~:Q\_~i-~:~:~~·¡~·~" ~or latex.en el diagnóstico de pacientes con --

mentn9it"is -p'u,rulenta.- en l lquido cefalorraquideo. suero y orina encontrm-
• ' - . , :~' ' • , • C: .• ·- •;'.. • do una senstbllldad del 1001' para Hemophylus lnfluenzae por LAtex y por 

coaglutinactOn. y de 85~ para S.Pneumoniae. 
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La coaglutiñación-es un método de.diagnóstico útil y r~pido en-ta 

meningitis puru.te_nta. con valor predictivo del 100'%. .. 

El reactivo comercial·.Phadebact csF,2Q.-,que se:-ut.iliza en-el Hospi--- ' . . ' 

tal de tnfectol~9·ta ,~el ·.Cent~o ~dico La'. R~z·~~ e.s de,or~ge~· extf-anjero.-

Y debido ·a su_alto_~OStO'':·su~·~·dq~iS1cion\~5·~difié11~ por·ia·ciue s~-hace -

necesario et' uso · d·e .-·un ~~.~-~-i"1.·~~.º<~·~ ~::·~ ¡_~~~:~a'~·-¡:¿·~~o;·~'~c·i o~:~-'~ e 1 · ~ua 1 repre--

sentaria menos costo _y S~ ~dqu·ts·'ici·ori·-·5-~r-1a mucho mAs f"Aci 1 •. ademas de 
- - " '.;-_ ••• - - > 

que se ~ontaria con.una-~écnica propia~ 
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P L A N T E A M 1 E N T O D E L PROBLEMA 

¿LA SENSIBILIDAD·Y ESPECIFICIDAD DE LA CDAGLUTINACION OE UN----

REACTIVO OE ELABORAClON NA~IONAL Y REACTIVO COMERCIAL (PHAOEBACT CSF 
- ' ,· <.-- · .. '·, _--·-.. · -

TEST 20 ) SON SEMEJANTES EN LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO OE PACIENTES CON 

MENINGITIS PURULENTA ? 

6 



1 D E N T 1 F 1 e A e 1 D N D E V A R 1 A B L E S 

VARIABLE Illl>EPENDIENTE 

VARIABLE DEPENDIENTE 

Meningitis Purulenta. 

Coaglutinacion en Liquido CeFalorraquideo 

con reactivo Nacional. 
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D 1 SE li D 

El presente es un es~udio prospectivo. transversal y compa---

rattvo. 
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H 1 P O T·E S 1 S 

H 1 P O T E S 1 S • U L A Ho. 

La sensibilidad y especi~icidad de la ----

Coaglutinaclón en el ltquido ce'f"alorrAquldeo con un reactivo de elaboración 

Nacional es semejante al reactivo de elaboración comercial 

test 20 ). · 

H 1 P O T E S 1 S ALTER•A..:...!!..!.:_ 

Phadebact csF 

La aensibilidad y especi'f"icidad de'-Ia ----

Coaglutinación· en 1 lquido cet:alorr~quide con un reactivo de e'taboraci6n ----

Nacional es di'f"erente al reactivo de elaboración comercial ( Phadebact CSF -

test 20 ). 
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MATERIAL y M E T O D O S 

El presente estudio s~-realizd-en el Servicio de Pe~i~trfa:de~-Hospital 

de lnfectologta-.del -·c~.~tro M~d_ico· 11 La Raza ~·. d~l. Inst~tut~ Mf:!~ican~ del --

Seguro _social •::de la _Ciudad de México. - . . 

Las _muestras -~se·:procesarón en el Laboratorio .. de: B~~~e)~-Ot69:ia :·del ----
,._ ,_· '». ·;,_,-. . '.· •. · .. ·,:,,;::·•.t.·.-·'>..-.. 

Hospita~ de trlfeC1:010Qta del -Centro Médico " La- Ritz.a': 11 .:'.aSt~COmo _en«et Labo-

ratorio de· e·a¿-té~i~l6~ia del Instituto Naci~~a~~-:·d~-:~~~f~~-~~~'des ;-Trl?Í>icales. 

To~-~·~:--_-;ri·~- ~-~estras fueron procesadas de~~r~··. ~e~'ia.~~_"prf~·ra·s 24. hrs 

de haber si.do obtenidas. A.cada una se "te r~_a11'~6-fi--01:1·s'/·cUitivÓ Y_ .. coagtu

tinaci6n para Hemó'phylus tnf"luenzae. StreP.tococC~s- ~~~~~6~tae.- st·a~hyto-----
7 - . :· • ~ . - : •· '. - _._, ' : ' • -

coccus Aureus y· Neisseria Meningitidis·. tanto-·co!l reactivo.Nacional c:omo ---
. . - -

con reactivo·camercial. 

10 



C R 1 T E R 1 O S O E 1 N C L U S 1 O N 

se incluyeron-en el estudio 30 pacientes de ambos sexos -

con edades comprendidas er:-tre 2~ dtas-,Y. 11 ano~. que ·pre~entabarl cuadro 

cllnico de meningitis. 
~- . · .. ' : 

A todos tos· pact,entes··se les' rE7a-(iZo pu.néion· lumbar .. con -

toma de Ltqutdo Ce_f'alo!'raq':"_tdeO _·P_~ra ._estU,dio .. de· citoc:i~tmico. FrOti s. -

cul ti v0.coagtutina-ci6n '~~on."·~e1;cti.Vo'~de··ei~-bora-Ctorl Nacional y -coág1Uti

naci6n con reactivo Phadebact·CSf-test 20.~ 

11 



C R 1 T E R 1 O S D E E X C L U S 1 O H 

Se excluyeron del estudio a los pacientes que presentaban alguna

mal formaci6n del Sistema Nervioso. 
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ANALISIS E S T A D l S T l C O 

Los datos obtenidos del presente trabajo se sometieron al an6lisis 

estadistico utilizando el método.de Chi cuadrada. 
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R u T A e R 1 T 1 e A 

El trabajo se realizó en 12 meses: Ourant~ los Primeros cua---

tro meses se recolectó bibli6grar1a~-en 'tos siguientes cinco meses se 

recolectarón los datos de los pacientes y se-realizaron los estudios -

ya mencionados y por ~ltimo un mes para análisis estadlstico. 
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REQUERIMIENTOS ETICOS 

Por ser un estudio rutinario y necesario para el Diagnóstico 

no se solicitó autorización por escrito· a los padras de los pacientes 

sólo se informó ~1 resultado."de los estudios realizados. 

:s 
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R E S U L T A O O S 

Se estudiaron 30 pacientes.·'18-de sexo masculino y 12 de sexo 

f'ementno. la·edad media.f'ué'de 2~:~eses. con límites entre 28 días y 11 -

anos. (ver tab!a.- )-_ " --- - - · -
El 76.cio'.t de ·,lc;>s ~.~-~º{: ~'~~-~.~~);~c-fbi~~-:~-; .tf-átam·1ento-antimicrobiano 

previo .a la' -T.oma-de~-1-~~~tdo':~~tat~rrAqÚideO~··:reé:ibicrÍdO· Uóa ·s-ola d6sis el 

34.47°' de los casos; e1•13;04" por,2~;tir~:·ei';34,47Spo'";48 ~r:-s~·Y el----
resto por 4;6;8 y •i~ dlas. .< <'; ~ ,> :''.'i .;· ;;<, 

So1o:s d·~- los:3Q ·f-~c;~i-s_·-~e~-j:;-~~d~~--;~~~~:~-;:~~:pas·tt.i'vos!. 4 para· bhcitas· 

Gram negativos ~ 1 ,. paJ'.".3 -coc·o~~-:;G~-~~-;'.~~~--Í t t vos~,},-.:_',·· _;:--· -

El 20.00~ dé:'· tCis -º~~-i~Í'~~~;·-.;~~::·(i~Ú-:i'~6·:_,~~';f~·i:J~~Áqutdec;· fuer~n- Positivos 
,, .• , .• ,,, ._,",o -

y de estos el 33.33~·:10 f~é:p~,~~~H-~>.1~fiU~~Zá·e:~:_·tiP'0 1.'.e.~_~,_·._·,_~_(,·1s·~.~~~ p~r:-a·Myco 
bacterium~ 1·6.66~ Para ·:Stf-é'ptOCócC·us; Prleuma·niae·~ y~·e1 ~-º1·6~66S ·para· aác·t~roi~-
des ... :'> ., . ··-¿<!<.:.:··> 

'--·--.-c·;-c--:.C".- '" ;,.---;,--+: l~;.;_.-\·~:~ 

A tOdos ·;-iOs "P_a_c_i_~n.t·e_s-; ~E(_:1~~.'::'t~6 .--he;¡;~·ca:i·1·t.·1·~c;~:tf~~~-;>~-iSiamténto de -:-

germen en tres· Li_~;t·e~_'(a.~ .StaphYlciccicCus -.E~idertn1dis .:y: Bacter:oides. suj-:;o.s~~~-" ~--.~~~·> ·~): ... ·;·-~:~:, - ~ . c.-..• ">~;·¡"¡~" :,,··;=·:: ·.. ,_ - - -
uno pa~~- ca~a·~~..,~,s9~~~r~~~ ~:"- ~··,-, ~~·;·~:: -- . ~--""'~, ... -,:--,: - ;-..e, 

La coci91t:ít1 ·~aé-10r( c~n· r:ea"ci'rvo··:·;·~~~:baC7f:: f"Ué' --pos i t"t va .:-en ·: 11 casos --

=~ ::~r:: ::e:::s:e:::~·~:·· •. ~zs:}~::~:~t;:~~r,~it~~f f !ri~~:r;:p:: 1;~;:º e: i :: 1: 
ficatlvos. con.una·p ,0;01?Jé~n~e'si>'eéfr1c_l~adcde;;1o()iiy suseptlbilidad del 
3~ para et ~eaé:·t i vO ,.:ese·'::~¡ab(;r~-c·1·o~·)~~g~ó~.a.:._1 >',~~!~Í .. ,~:_,·:. h' 

·. ~{ ·'" ~ . 

.. , .... :, . ::::' 
lus Inf"Iuenzae,de- tipo 1.1 8 1 ~.:~-~ 

Inicialmente los pacien~~,~ f~~rO·n·- tratadOs Con doble ·anttmicrobiano. 

16 
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Penicilina Sódica Cristalina y-c1oranfenicol. reajustandose posteriormente 

al tener el resultado de coaglutinación. cultivos o bien dependiendo de la 

evolución cltnica del paciente. 
' ' ' 

En· dos d~ Ío~ c;;~s0~----se-present6 resistencia a- Clciranf'enicol. corro---

borandOse co~. ~éc:~~ic~~--.de~-·-~-i-~~~{6~~-.~~-:·:·~l·a~a ( So~a -·tripticasa.~d~- ~}-~~~ -) -

Ei. 20 ~·oo~ : d~ :-.¡·ci-~ ~: pa¿·i ~,;t·~s; pr~sent.6 ·. 'conlP 1 tea~ i ~neS \'CC>n-. u~ a'cmé· en 

la segunda semana :de·- ~~~l~~:i-~~- -d~~~- -~-~:dec~miento;·"-~l' 20~-~ f~~~tm:)·nnl~diatas 
y 80% medi~tas~ 

____ ,_ 
La mortalidad sólo -suce-dió- en 'un ca-so. dentro."de· 1as-pri~e.raS 48 hrs. 

de haberse.hospitalizado.· 



O I 5 C U 5 I O N 

La Meningitts·,es una enfennedad inf"ecciosa Que se puede diagn6sti-

carcon auxil.tO_de métOdos· de laboratorio. entre estos·. uno de los mas-----
: - ,,_· - -_'.- : .. _:·__ . ..'" 

empleados ·es 1a ··~aag1_ut_1~aci6n en _l_~quido cefalorr~quideo_; En .·la actualidad 

se di spÓ.ne de: :ún :_: ré'a.cti-~o-·de.,. f'abrtcttC: torl extranjera. Que~ en di ve.rSos ··estu-

d ios ha cie:n~~~~~~o~;-'.~~~-<~j t'a· e~p~-ci fic¡dad y sensibi l id,ad para .detenninar. -

et 9ermen ~~~~~};··~'.-~~i:~--'.~~baf:~'~- el costo de este producto. asf ComO l~;·:_~-~~po
nibi 1 tdad e~'--_¡;{ me;:~~dO;~-~~-: ~"': 1nconven1ente muy importante .. 

, Rec'~.:~;;\~~~~r~---~~~-;. ~-a,·.: ~~~-a~o·rado un reactiva en nueStro pa t s :que a t · -· 

demostrar s~~sibilid~d.:y.·es"pecificidad similares contrfbuiria a réd.uC:ir --

en una .fonña':.impof".'tC:n·~~ 'é¡, g4sto de recursos ·sin afectar la c·~~'¡d~:d~:d~· 
atenciori· ~é~{~-a~-::. :·~:·J.:.-:~.·-

Sin .. efnbargO~·~-~éiS-: resultados de nuestro estudio mostraron una di fe-~-.,.,.,., 
rencia muy ·_i.m'p~.:.t~-~,.~e_;.:e':!~~e- la :Sensibi_l idad y especificidad del, reacÍ.ivo --

extranjero· ~--~--,n:~~-~:~-~~~i:~~:~,~:-~a~~º!"'· ~-et '·-pf.ime_ro.. - -

No pt;di0i'OS'·~~{d-e~tj'f'i'ccir/·a1gcm· f'actOr especifico al ;:~~e:~::~ud¡er~ atri-

bu irse la baJa~-'PCi'S1fi,:1,~ad 'def~segUfido .. ._ No_ ~b·it~ri·t-~; :es p~·~-1bie·.·-'q~e 105- de-

fectos séand~~!'c!~~~i'~;f:/[;i~f~:·I~f'.i - _ .. . • :.~ 
1. - Retr·azo f:e'~~-e1~~ proceso '.de· la muestra .. - ·· 

..• "··, . ',;7p'·' ,_ . ·" • 

11. - LoS '.; sUeros:·u·t i ... i z'ádOS ·-fueron inadecuadas .. 

11 I .. - La méto~6l~gi~ 'en'.el proceso de estabi 1 izaci6n' debera ser revisa-

da-/y.~-~-~~~··!-pu~de ser uno de los principales problemas a resolver. 

Por ahora no podemos conFiar en el reactivo nacional como un método 

útil. sin embargo para sacar conclusiones definitivas se requieren otros -

estudios en poblaciones mayores con muestras m~s amplias .. 

18 



e o H e L u s 1 o N E s 

1.- Se identificó et· react.ivo más .sensible y especif'ico para el diagn6stl_ 

co de MenÍng¡·ti~·· Pu·~~~.~·~~.ª<·p~r 'medio de coaglutinaci6n. resul tanda que el 
~ -· ' ._ ; -

reacti~O e'xtrarú~·~o-_;,t~~:~~~s~.Se~~ib-té" POf._·qUe ·se.obtUvteron ·en namero mayor 

. de mÍ.Jestrds ·pos i t:i ".'a~, con é~ºt,.,;·-~-, 1 á·s~:'c.:i·a les ~-;·.:_.~.:.On -~omp~t1bies .C:o'n el cuadro 
. ~:: , '· : ~"-· ~-· .. ; . : •·. . - ' . :- ·' 

:'.~ni::· ~e;,~¡~;¡ ~~~d: d:icr~:c~'iJ: 1~~i'~1~1 ~e ~Ít<!ra 'prob~blemente por la 
inestabi 1 idad d~1c::;-mi~~~~:;_;~--~~~-{~~1~~~~~,.~-~-1 ~_-UsO. ~-~\-~~~~,i~t%~6~'.'i~-~~~S- influya.

de alguna ma'~~r~ ~-:->éb~~-:~-~~~/~~:·:',.~~-~~-d~~~~~~-;;~:~·-~./~~-~;C~i_ v~_,··e~_t·r·~-~j·e·p~-~-: cabe· se--

ña lar· que el >76~ ~·de-- 10s:-:pacient·es:;aña1 '1zados·-' ·r:.e~ibt~l--on :.'t,:~tamiento previo 
a la toma de l tqÍJido:·c~f~lorra~-~~Íde~:~-.·, ;:.::~:,;_~-~ .:/::.:.:.-,;::~::/J:c -· - .. " . 

3.- Es mandatorio -·~--6~~1':~-~~:;;f'~;:~~ <i~-v~Sti~~-ciO,'.i~ para ·t~~er.·--.r~Su~ t~dos mAs 

demostrativos. "-">~:: 

4.- Los ni nos con ~ntaí9itfS: bac;'ter"tañ~ son ;actlralmente url: problema 

priori tarta: de_ sa1uc1~:,.-PéJr'. 1~ .;~ú:~}'.~~-u~::úi~-·¡-~'.r:: e~f'~~rzo::~quec:'s~--r~~-·1Yc~·· en e1· -

af'~n de aclarar pató9~nes{s·~ ofrece·r:·un-.r~pido Y oportuno· diag-nOstlCo 

a fin de limita~ ~1· ciañci\r dar_~-~-"~_.-":-ej~·r·c~ii'diid de 'vida. ·será jus.tif'icado. 
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COTEJO DE RESULTADOS 

ElWJ SEXO e.e. TPATA'iIENID (ll.Tl\ll LCR fOOll.. CCWlJJTlll'ú()I 
N. DIAS nro AUTIS fVCIIJW. ffillE'/CT 

(meses)· (d!.15) 

01 . 
. M 3 o ............................ IEG IEG SUPI • IEG IEG 

01 M 5 2 .ERIOOIIeill\ IEG L!SlIRIA LIS!IRIA IEG IEG 
02 ' M . 1 1 r.1:,a.owm1m. Dt IEG fEG IEG fEG 
04 M 2 2 IWICILlrt\,tINTl«ICirl\ ¡¡.. fEG IEG fEG· H.I.B. 
os M 12 1 ll1'IelLUl\,l«lllA.Q.CIWl. fEG .· tf.G IEG IEG H.l.8. 

1 6 05 .· . F 6 2 fil' IEG . IEG ' fEG IEG. • fEG 
1 7 05 F 6 1 Fil' IEG H.l.8 •. · fEG , ;· ,: fEG. H.I.8. 

8 05 
.. ·. F 2 o . .. IEG S.ffl fEG .. ·. < fEG IEG 

' 9 06 M 5 2 fll!Tm~IC!ll\,IDITll'l!Clll\ IEG IEG 1EG ·:~.!.8. H.!.B. 
.· 10 06 f 4 1 IDITAl\leill\ IEG H.I.B. fEG . IEG H.I.B. 
' 11 . 08 f 3 1 Fil' fEG IEG fEG · fEG H.J B 

12 09 f 8 6 lll',flllOOllC!ll\ ¡¡. IEG fEG fEG . H.I.8. 
13 11 M 15 8 r.c, a.awronm. fEG fofllXlllC. fEG fEG fEG 
14 12 f 7 o .. ----- - IEG IEG 1EG fEG fEG 
15 12 M 2 o ........ ------ fEG IEG f(G fEG H.J.B. 
16 14 M 4 1 Fil' ¡¡. fEG fEG fEG 181 

":rjl~ 14 
M 1 1 a.awrnnm. IEG IEG ~l. IEG H.l.8 • 

~ 1 15 
M 15 o -·- . -----~-~ fEG fEG fEG IEG H.I.8. ¡;1 :: M 5 4 lll'.PS:.Q!IWl.IWI IEG IEG IEG fEG rEG 
M 7 o ••••••••• -------IEG IEG IEG EIG fEG 

. ~ 1 18 
F 3 1 LIICO.ll1'I.lll' IEG ~l. IEG fEG fEG 

' !:l. 2 24 M 5 2 111'!C!Llrtl IEG fEG IEG IEG IEG 
CJ ,_., 24 f 1 1 fil' fEG IEG IEG IEG fEG 
L'·:! u. 36 M 6 2 IWJCILll;\ IEG f(G IEG fEG fEG 

ººf 36 

f 7 2 ll1'1CILlll\ IEG IEG tEG fEG IEG 
:¡:·J p 6 48 M 1 1 lll' fEG IEG IEG fEG IEG 
[. . .., ~ 7 60 F 4 1 !'r, Q.!JWfENlaL - ¡¡. IEG IEG fEG H.I.B 
•';'1 8 68 M 5 3 IWICILlrt\,IDITll'llClrt\ IEG IEG fEG IEG IEG 
c-:;i · 9 96 f 1 o -·· ·········--·-··---'EG fEG IEG fEG IEG 
!?;! o 132 M 6 JO 0,1/ollllA,IDITll'llelll\ fEG IEG IEG fEG IEG 
-~ 

M = i'l\9'.ll.Hll Dt = 011'1.0COC0/5 GWI roiITll'O e.e. = awm a.miro 
F = Flml!!{) 11- = l'IC!Llli GW·l IEG\Tlll'li 

H.l.B. = lfloffiilLUS llRLUIW nro "B". 

2 e) 



HOJA DE CAPTACIDN DE DATOS E INF~ION DE PACIENTES 

EN ESTUDIO PARA DIAGNOSTICO DE i.ENINGITIS PURULENTA 

CON REACTIVO NACIONAL 

NOMBRE DEL PACIENTE:-------------------------

NUMERO DE CEOULA: EDAD 

SEXO: _________ _ 

CUADRO CLINICO: 

DIAS PREVIOS DE INI~IO CJE SINTOMATOLDGIA: 

VIAS DE ADMINISTRACION: ---------·-;·_.,._··_·_._.-_· _·_:. __ .;:_¡;_,_::.~_;:_:_,; ___ ._·,~_·_:·~_/_· __ _ 

DIAS DE ADMINISTRACION: .-, '-••.'.\:- ·;·;e--· _F; :Le•:-. .·:r•i 

FECHA DE INGRESO: -----------"'FECH;,;~~~I0~~.7.'so~· ';•; •.. 

RESULTADOS DE FROTIS: _______ ,------'--·•_"'_·· __ ._._•7'..,...'-~_''_::_;,,_··_'·-----. 
RESULTADO DE CDAGLUTINACION EN LCR coH' PHAOEBACT: }·_~:_·_;._{"'-';_._· --'-------

--.:.. 

RESULTADO DE CDAGLUTINACION EN LCR CON REA~;TIVD·NACIONAL: -------

RESULTADOS DE CULTIVO DE LCR: · -·,·-:,--,," 

RESUL TADDS DE HEMOCUL TI vos': 



C A S O S D E M E N 1 N G 1 T 1 S P U R U L E N T A 

SEGUN ·LA E D 11 D 

E O A o _( ~~es ) .. NUMERO DE CASOS 

01 a 12· 1S 
» 

13 a 24 09 

25 a 46 02 

46 a 72 02 

73 a 96 0·1 

97 o m~s 01 

T O T A L 30 

21 



N.de CASOS. 

2 

2 

TIPOS DE COMPLICACIONES 

TIPO DE CDMPLICACION 

ABSCESO SUBDURAL 

HIDROCEFALIA. 

HIGROMA 

SEPSIS 

21- \ 

f TESIS ce~:·¡ ~!\ rr r ,, ' r, ·,;-;> .-•. ' •.•• ,._ 1 
l l.'rlJ..U.:n LJI:; 1 ·'· • .•• -o_;v • VJ.i...i_....,....¡,!_J 
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DIAGNOSTICO DE MENINGITIS BACTERIANA • 
POR COAGLUTINACION ••EN L.C.R. 

DISTRIBUCION POR SEXO. 

M1\SCLll.IMO 
(:)0% 

CON REACTIVO NACIONAL. 
1 •HAEMOPHILUS l.B. 
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DIAGNOSTICO Dé MENINGITIS BACTERIANA• 
POR COAGl.UTINACION ••EN L.C.R. 

DISTRIBUC/ON ETAREA 

ED.AD (meses) 

1-6 . 
. .. . J 11 

8-14 

15-36 ·..-----

37-~2 ~4-·.,--:--r·--r--·,- ··-· 

o 2 4 6 8 10 12 14 

• No. DE CASOS 

• HAEMOPHILUS l. 
•• CON REACTIVO NACIONAL. 
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DIAGNOSTICO DE MENINGITIS BACTERIANA• 
POR COAGLUTINACION .. fN L.C.R. 

EVOLUC/ON CL/NICA PREVIA A LA TOMA 

No. DE DIAS 

----------------------·-··--··---

1-5 -
18 

6·8 

12·15 

---·-- ·---T--- ---·--,- --- .. --··-r----- -·-T· - -------

0 5 10 15 20 25 í __ ,, ___ ._ __ ... 
¡_•No. DE CASOS 

• HAEMOPHILUS l. 
•• CON REACTIVO NACIONAL. 
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DIAGNOSTICO DE MENINGITIS BACTERIANA • 
POR COAGLUnNACION ••EN L.C.R. 

TRATAMIENTO PREVIO A LA TOMA DE L.C.R. 

No.DE DIAS 

. 6 -

8 
[.No. DE ~s~!) 

10 
--·--··---r----··1- ··-···¡-----··í ··· ··----r-- --¡---- -

o 2 4 6 8 10 12 
• HAEMOPHILUS l.B. 
•• CON REACTIVO NACIONAL. 
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DIAGNOSTICO DE MENINGITIS BACTERIANA • 
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DIAGNOSTICO DE MENINGITIS BACTERIANA • 
POR COAGLUTINACION ... EN L. C.R. 

COAGLUTINAC/ON 

C01vlí:l1Cl111 
n~'9; 

/ 
-.... _ ·-- ...--

CASOS POS! nvos 

~~ i 11 •HAEMOPHILUS 1.B. 
--... -.i .. CON REACTIVO NACIONAL. 
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DIAGNOSTICO DE MENINGITIS BACTERIANA• 
POR COAGLUnNACION .. EN L.C.R. 

COMPLICACIONES MAS FRECUENTES 

COMPLICACION 
. ------·-------- -·--··-------------· --· 
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HIDROCEFALIA 

~ 1 11 • HAEMOPHILUS LB. 
-J ••CON REACTIVO NACIONAL. 
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DIAGNOSTICO DE MENINGITIS BACTERIANA • 
POR COAGLUnNACION ••EN L.C.R. 

ESPECIFICIDAD EN AMBOS REACTIVOS 

COMERCIAL 

NACIONAL - .J tOO'ri 
------·---·----,.------- -··--··-

-·-¡----r--,--,----,-----
09. 20f. 40Y. 60Y. SOY. tOOY. 120Y. 

f
--------, • No. DE CASOS 

• HAEMOPHILUS l.B • 
.. CON REACTIVO NACIONAL. 
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1.- Guiscafre G. Marruto c. Treja J. et al .. Meningoencefalitts por -

Hemophilus .lnflUenzae y S. PneUmoniae. Bol.Med.Hosp~lnfant. Mex. 

2.-

3.-

4.-

5.-

1984;41 :263-266.. . . . . . . . 

Kumate 'J .• _ G.~ttÉ?~rez· .. G:};_ Ma~-~~-1 ·de .. l~f"e~tologia Pedi átr"ica .. aa ed.-

Mendez ·ateo·~-Mé~~l974: .:· ~-: .. _ , . 

Muñoz o. Cáiitú~·Mart.t'ilé·z·G'> ,;:~jo--·p·_. e~~ al :·:_Meñt n90énce~a 1 i ti s 

Puruteñia .... ~~c-~f~~~~~.- ~~i~·;·g;g·~~~;,·5;-~~~:~'.~'.: .<:: .· -::· 
SteinhoTT M. ~-ó~h·~-j~ · Rc!lf.:M;·.:·Ra~·~d,_Dt~~nos'tS~ ~~ ,:H~·::·In~Ú.ienzae ··---

Meningi ti di s bY ;Late~ :·~gl~·~:~:~~~-j··~~~::rehrintcure-... ··.· 1~~·i·a~ ·J. Pedia---

trlcs 198S:5Í ;J87-9Ó .;' .. · ;,2'/,¡,': '/¿ •> ~· . 
Oleen P .. :~_ se~~-.:~g~c·a1 ~thod~·~·:. F~~.~ R-~·~-~-~:: DlaQ~'~;~-~·s, Of"" H.; o" JnFluen-

zae.N. · Mentrigt tidt s ··and $;--.. Pne~·m~r;-¡··aé"·. ~·~ ··cs·F;· · :P/C~~~~-~a~l .!n coa. 

IF,CIE..Scand J. lnf"ect'o1s' i·~70i10:~0~..'0~.' 
6.- Edwards M. Kasper" o.--a~aker"· c .. Rapid 'ot agnos is def" Type t J l .:. ____ _ 

Streptoccocal Meni':lgi tidis by Lat.e·x· ·Particle, Agglutination. J. -

Ped. 1979:95;202-205. 

7.- SuksanongM. Dajany A. Oteétion of-H. Influenzae Type B in Body 
. . 

Fluids. Using Spe-~t-~i~ A~t'ibod;-.coat.e-d Staptayloccocal .1977:5:81-s 

8-- Bromberger P .. ~ap~d--óei~cti~n _of" Neono?tal Grup B Strptococcal ---

infection .·by· L~1:ex.; .J .. ' Péci: 1980:96;404-406. 

9.- Trir"omothi· M..:Oajany'":.· Comparation of Sthaphylococcal COa ~~tex 

Agglu~inatiC?n ~"~·" ci_E'·ior Bacterial ~ ... ,~igen Detection. J.Cl in ---

Microbio!. 1979:9;28-32. 
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