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RESUMEN.

ANTECEDENTES. La incidencia de las infecciones flngicas es importante debido que se
presentan en un medio hospitalario y ambulatorio, que en su mayoria son provocados por
hongos del genero Candida, siendo la especie albicans una de las méas frecuentes, sin
embargo debido al uso de terapias invasivas (de material protésico), generacién de nuevos
tratamientos antifangicos, asi como otros factores modifican las caracteristicas de las especies
de Candida, lo que ha permitido una variacion en la distribucion global y geografica de las
especies de Candida sp, modificando el curso clinico de la enfermedad en forma importante ,
su identificacién oportuna apoya y orienta al clinico para conocer la especie de Candida

involucrada, y de esta manera elegir oportunamente el antifungico adecuado.

Objetivo. Identificar la sensibilidad y especificidad del medio cromogénico CHROMagar
Candida CAN2, con respecto a la metodologia convencional y por Vitek, evaluando la
concordancia entre ambas técnicas para identificacion diagndstica de levaduras del género

Candida en diferentes especimenes bioldgicos.

Material y Métodos: El estudio de Prueba diagndstica transversal prospectivo que se llevo a
cabo en la Unidad Médica de alta especialidad (UMAE) Centro Médico la “Raza”, con la
identificacion de Candida y sus diferentes especies, con el CHROMagar Candida (Can2)
comparando Vitek 2 APl Il como estandar de oro. EI CRHOMagar Candida utiliza una
hidrolisis especifica de sustrato cromdgeno para la identificacion y una segunda hidrélisis que

producira las diferentes tonalidades.

Resultados. Se estudiarén 160 muestras, de pacientes externos y hospitalizados de todos los
servicios del hospital general, El resultado del chromagar es que se obtuvo una sensibilidad
del 100% para todas las especies candida, sin embargo la especificidad que varia desde 96.66
al 100% , VPP que varia de 100%- 97.72, VPN100%, exactitud de 100%-98.12%.

Conclusiones. La prueba de Chromagar candida tiene buena especificidad y sensibilidad,

permitiendo reducir el tiempo de identificacion resultando un buen método diagnostico.

Palabras clave: Candida, Chromagar, vitek, especies de Candida?



I1.-ANTECEDENTES CIENTIFICOS.

Durante las Gltimas décadas, el incremento en la prevalencia de las infecciones fungicas ha
sido constante, y se ha relacionado con pacientes inmunocomprometidos, el uso de
antimicrobianos de amplio espectro, medicamentos inmunosupresores, maniobras diagndsticas
invasivos, alimentacion parenteral, cirugia abdominal, trasplante de Organos y uso de

dispositivos médicos (1, 2,3).

El género Candida es altamente responsable de la mayoria de las enfermedades,(4,5) ocupan
el cuarto lugar entre los agentes de infecciones sistémicas y cerca del 80% de las infecciones
fangicas(2,6) la especie albicans es la méas frecuente,(4,5) quien ha sido reemplazada en un

35% por otras especies de Candida sp, (6) para infecciones nosocomiales (2,6).

Diferentes especies de Candida sp, producen una amplia variedad de enfermedades, desde
infecciones mucocutaneas leves hasta formas diseminadas graves (7). Las infecciones fingicas
sistémicas representan un desafio cada vez mayor debido al aumento en el nimero, y en las
tasas de mortalidad. (5)Esta variabilidad de las especies de Candida, en las diferentes regiones
geogréficas e incluso en los diferentes sitios anatomicos, provoca un desafio para el manejo

infeccioso (8)

El género Candida pertenece a la familia Criptococcaceae dentro del orden Deuteromycota
(hongos imperfectos), compuesto por mas de 200 especies, con habitat natural ubicuo,
muchas de estas forman parte de nuestra flora normal de la piel, tracto gastrointestinal,
genitourinario y respiratorio,(2,9) sin embargo, se ha descrito su asociacién con enfermedad.
Candida albicans se involucra con el 60-80 % de las enfermedades causadas por levaduras,
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cada vez se describen con mayor frecuencia otras especies de Candida (10)) causantes del
10% de las enfermedades en humanos, que incluyen Candida parapsosilosis, krusei, glabrata,
tropicalis, guilliermondi y lusitanie (2,6). Es necesario diferenciarlas porque algunas especies
son intrinsecamente resistentes a los azoles, y otras pueden hacerse resistentes durante el

tratamiento, lo que justifica la existencia de un diagnostico répido y preciso. (11)

Los principales factores de virulencia asociada a Candida, se relacionan con su dimorfismo,
secrecion de enzimas, cambios de fenotipo, expresion diferencial de genes con respecto al

ambiente, sintesis de adhesinas y su capacidad para formar biopeliculas. (12)

El diagnostico etiologico de estas infecciones desde el punto de vista clinico, es muy dificil,
debido fundamentalmente a la ausencia de sintomas caracteristicos, (2) por lo cual hay que
recurrir al diagnostico microbioldgico. La gravedad, mortalidad y resistencia fungica hace
necesario implementar una técnica que permita una discriminacion eficaz en un periodo de
tiempo corto y que sea accesible para el laboratorio como método de eleccion. Habitualmente
las levaduras se identifican por métodos mas costosos, complicados y con mayor tiempo de

proceso.

Con el uso de material protésico y quirargico se ha visto incrementada la incidencia de
algunas otras especies del género Candida , su identificacion rapida nos orienta en la
evolucion y a proporcionar un tratamiento efectivo y oportuno @, por ejemplo la Candida
parapsiliosis se encuentra relacionada con la presencia de dispositivos médicos (catéteres). ¥
El diagndstico de candidiasis se basa en diversas técnicas de laboratorio entre las que se
encuentran: el examen directo con KOH, la tincion de Gram, el aislamiento en medio de

Sabouraud o micobiotico, la filamentacion en plasma (tubos germinales), la produccién de
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clamidoconidias, pruebas bioquimicas y fisiolégicas como el auxonograma, zimograma y la
produccién de ureasa ¢,

Con estas técnicas no se diferencian muchas de las especies patdgenas que actualmente se
reportan en todo el mundo. Nuevos medios de cultivos adicionados de sustratos cromogeénicos
que a partir de actividad enziméatica permiten la identificacion, presuntiva de distintas
especies, en funcion de la coloracion, textura y morfologia de las colonias en 24 a 48 horas,
por lo cual la identificacion con esta metodologia ayuda a disminuir el tiempo de aislamiento e
identificacion. Estos métodos también se conocen como medios diferenciales (12). El
CHROMagar (CAN2) es un medio de cultivo cromégeno usado como un medio de
aislamiento e identificacion primaria de levaduras en general, en diferentes especimenes
bioldgicos. Pedro Garcia y-Martos compara el comportamiento de este método diagndstico
frente a otro tipo de levaduras, encontrandose diferencias importantes en la coloracion,
criptococo y sus especie (lila-a rosa intenso, geotrichum (blanco-rosa azulado), pichia
(cremosa), radotorula (rojo- salmoén naranja) trichosporum (turquesa). Con una precision que
varia entre el 96-98%, cerca del 100% de los métodos convencionales (15).

En 1994 Odds y Bernaerts describieron el CHROMagar Candida como un nuevo medio de
cultivo para el aislamiento y la posible identificacion de levaduras con importancia clinica en
micologia médica en un periodo de 24h a 48 hrs, con base en un amplio contraste de colores
en las colonias. EI método permite, ademas la identificacion de multiples especies en una
muestra, mas facilmente que un medio micolégico normal ©),

Muchas de las especies son dificiles de diferenciar por métodos convencionales (17), El
CHROMagar Candida, nos ayuda en la identificacion, usando cloruro de agar Sabouraud
(rojo color palido y distintos tonos de rosa), ademas de la combinacion con sales de bismuto
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del Biggy (lo que les da luz , color beige, marrén al color negro). Existen otros medios que
utilizan azul de anilina o acido fosfomolibdico para identificacion especifica de Candida
albicans (18), la mezcla de estos productos nos ayudan a la facil identificacion de las
diferentes especies que por su metabolismo reaccionan a los diferentes productos, poniendo de
manifiesto la actividad enzimatica la cual se hace evidente por medio de colores; incluso
permitiendo una discriminacion entre las distintas especies presentes en cultivos mixtos (1s).
Esto justifica el uso del CHROMagar Candida ya que ademas de ser un diagndstico rapido, es
un método econémico, accesible y de facil manejo.

Ballesté y su grupo (19) Yy Yicesoy y Marol (20) reportaron para el CHROMagar Candida
sensibilidad de 88 a 99% vy especificidad de 96% a 100% para las cepas de Candida albicans.
Para las cepas no albicans el método tuvo sensibilidad de 90% a 96% Y especificidad de 88%
a 100%, Garcia Martos y su grupo describieron que la sensibilidad y la especificidad fueron
superiores a 97% para el conjunto de las cepas aisladas de Candida sp, y de 100% Candida
albicans y Candida tropicales en ambos pardmetros de 97.3 y 99%  Candida glabrata,

de 92.3 y 99.6% para Candida krusei y de 90.3y 99.6% Candida parapsilosis (21).
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111. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

En la actualidad la primer causa de muerte en México es por padecimientos infecciosos, de
los cudles el cuarto lugar es producida por hongos, siendo el m&s comun la Especie Candida
albicans. En el Hospital General Dr. “Gaudencio Gonzalez Garza”, se atiende a poblacion en
las diversas especialidades, como son: Hematologia , Oncologia, Nefrologia, Neonatologia y
Unidad de Trasplante, por lo que los pacientes tienden a permanecer con terapias,
antimicrobianas de amplio espectro por periodos prolongados, y maniobras invasivas lo que
los hace susceptibles de adquirir infecciones oportunistas, como son, las provocadas por
Candidas albicans asi como se ha visto un incremento de Candida sp. Esto ocasiona una alta
morbi-mortalidad debido a la no respuesta del uso de antifungicos azdlicos, por lo cual es
importante diagnosticar oportunamente la especie de Candida, ya que se ha documentado
resistencia de algunas especies a los azoles, y mayor agresividad. EI poder discriminar de una
especie de Candida albicans, de una Candida sp, nos orienta sobre la evolucion de la
enfermedad y sobre el tratamiento que se debe otorgar de forma oportuna.

Sin embargo los métodos diagndsticos utilizados en el Centro Médico de alta Especialidad “La
Raza”, cuenta con metodologia diagndstica que tarda 48 horas o mas, tiempo vital que se
puede reducir con la implementacién de una metodologia que sea rapida, econdémica, accesible
y que cuente con alta sensibilidad y especificidad para identificar las diversas especies que

comprenden el género Candida.

¢ Cudl es la sensibilidad y especificidad del CHROMAGAR candida CAN 2?
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IV.- JUSTIFICACION.

El incremento de la infecciones flngicas depende de forma importante del estado
inmunologico de los pacientes, y aunque se han descrito mas de 200 especies sélo 10 de ellas
se han asociado a enfermedad, se ha visto que en més del 80% de los padecimientos es por
Candida albicans, sin embargo ha incrementado la incidencia de Candida sp, esto contribuye
a un cuadro clinico con mayores complicaciones, por lo cual es necesario conocer el tipo de
especie ya que algunas son intrinsecamente resistente a los azoles, incrementado la morbi-
mortalidad de los pacientes. El otorgar un diagnostico rapido y preciso, ayuda al tratamiento
favoreciendo a la evolucion del paciente. La gravedad, mortalidad y resistencia fungica hace
necesario implementar una técnica que permita una discriminacién eficaz en un periodo de
tiempo corto y que sea accesible para el laboratorio como método de eleccion. Habitualmente
las levaduras se identifican por métodos méas costosos, complicados y con mayor tiempo de
espera. La reduccién del tiempo del diagndstico es importante debido a que las infecciones
producidas por Candida albicans y Candida sp, en un periodo de neutropenia, pueden
evolucionar a un cuadro agudo de candidiasis diseminada, con shock séptico. La
identificacion de este género en el Hospital General se realiza con metodologia de alta
tecnologia, sin embargo aun el tiempo de espera es de 48 horas 0 méas tiempo. En la mayoria
de los laboratorios el diagndstico se hace de manera convencional, con un periodo de tiempo
prolongado, sin discriminar entre las diferentes especies de Candida, lo que perjudica
importantemente en la evolucion del paciente. Por lo que se ha visto la necesidad de que se
busque un método accesible con alta especificidad y sensibilidad, que acorte el tiempo de

identificacion del género Candida y las diversas especies que estan involucradas en el, que
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pueda ser utilizado en los servicios de microbiologia de los hospitales para apoyo en el
diagnostico de las infecciones que se sospeche por hongos, disminuyendo el uso de

antimicrobianos, tiempo de estancia hospitalaria y la morbi mortalidad.
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V.- HIPOTESIS.

Si el medio cromogénico CRHOMagar Candida (CAN2) tiene una alta sensibilidad y
especificidad para la identificacion de levaduras, entonces obtendremos un 95% de
identificacion de las diferentes especies de Candida. con relacion a la metodologia

convencional y por Vitek
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VI1.- OBJETIVOS.

6.1 Objetivo general

6.1. Identificar la sensibilidad y especificidad del medio cromogénico CHROMagar Candida
CANZ2, con respecto a la metodologia convencional y por Vitek, evaluando la concordancia
entre ambas técnicas para identificacion diagnostica de levaduras del género Candida en

diferentes especimenes bioldgicos.

6.2 Objetivos especificos

6.2.1 Evaluar el comportamiento del medio CHROMagar Candida CAN2 cuando se incluyen
levaduras de otros géneros.

6.2.2 Identificar las levaduras en diferentes especimenes biologicos realizando técnica de
examen directo con KOH, tincién de Gram, y filamentacion en suero.

6.2.3 Realizar identificacion de levaduras del género Candida especies albicans y no albicans
mediante el procesamiento en Vitek.

6.2.4 Establecer la concordancia diagndstica entre el medio CHROMagar Candida CAN2 con

respecto a la metodologia convencional.
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VII. MATERIAL Y METODOS.

7.1 Lugar de estudio

El estudio se llevd a cabo en la Unidad Médica de Alta Especialidad (UMAE) del Hospital
General Gaudencio Gonzalez Garza del Centro Médico Nacional “La Raza”. Con 160
especimenes bioldgicos, que ingresaron al laboratorio central, que salgan positivas para

levaduras por diagnostico microscépico y tincion de Gram.
7.2 Tipo y disefio del estudio
Transversal, descriptivo, prospectivo.

7.3 Criterios de seleccion

7.3.1 Criterios de inclusion

1).- Todos los especimenes bioldgicos que resultaron positivos a identificacion de levaduras.
7.3.2 Criterios de exclusion

1).- Todos los especimenes bioldgicos que no se encuentren adecuadamente tomados.

2).- Los especimenes bioldgicos en los que no se logre identificar levaduras por ningin

método diagnostico convencional.

7.4 Tamafio de la muestra. 150 especimenes (el tamafio de la muestra fue calculado de
acuerdo al numero de especimenes que corresponden a 249 que llegan al laboratorio clinico
para busqueda de levaduras e identificacion de las mismas) y forma de calculos de muestras,
utilizando algoritmos como (nivel de confianza, variabilidad positiva, variabilidad negativa,

tamafio de la poblacién y precision de error)
n=Z2pqN/ NE2+ Z%pq

n= tamano de la muestra
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Z=nivel de confianza
P=variabilidad positiva
g= Variabilidad negativa
N=tamafio de la poblacién

E= precision de error

7.5. DEFINICION CONCEPTUALY OPERACIONAL DE VARIABLES
VARIABLES INDEPENDIENTES:

7.5.1.1. Candida. Definicion conceptual. Organismo micoldgico del género Candida en forma
de levadura de reproduccion asexual, la cual produce una gama de enfermedades, desde
enfermedades mucocutaneas leves a formas diseminadas graves con posible participacion de

cualquier 6rgano o sistema.

7.5.1.2. Definicion operacional. Especimenes biologicos que se desarrollen en medios de
cultivos como Biggy, Saburoud, y en otros medios de cultivos a los cuales se les realicen

tincion de Gram y se observen levaduras al microscopio.
7.5.1.3. Indicador. Cualitativa discreta, nominal dicotémica
7.51.4. Escala de medicion. Presente/ausente

VARIABLES DEPENDIENTES.

7.5.2.1. Definicion conceptual. Medio de cultivo Chromagar CAN2. Solucion, medio sélido o
incluso semisolido, la cual cuenta con los nutrientes necesarios para recuperar, multiplicar,
aislar e identificar microorganismos (bajo condiciones de temperatura y pH), el cual contiene

sustancias quimicas como cromadgeno (sales de bismuto, trifenil tetrazolio, fosfomolibdato),
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peptona, glucosa, agar y cloranfenicol que interactian con las levaduras y su metabolismo
otorgando diferentes tonalidades haciéndolo especifico y diferencial.

7.5.2.2. Definicion operacional. Medio de cultivo sélido, selectivo y diferencial, para
levaduras, formado por peptona, cloranfenicol, sustancia pesada o cromdgeno, glucosa, agar,
elaborado por CAN2,

7.5.2.3. Indicador. Cualitativa discreta, nominal, policotomica.

7.5.2.4. Escala de medicion. Azul palido a azul obscuro Candida albicans, rosa medio
Candida tropicalis, rosa muy palido Candida Lusitaniae y Candida kefyr, blanco-crema sin

identificacion.

7.5.3. Sensibilidad. Definicion Conceptual. (Tasa de verdaderos positivos), es la capacidad de

una prueba para detectar a los pacientes que realmente se encuentran enfermos.

7.5.3.1. Definicion operacional. Tasa de verdaderos positivos, capacidad de una prueba para

detectar a los pacientes que realmente se encuentren enfermos.
7.5.3.2. Indicador. Cuantitativa continGa.
7.5.3.3. Escala de medicién. Porcentaje

7.5.4. Especificidad. Definicion conceptual. (Tasa de verdaderos negativos), es la capacidad
de una prueba para identificar a los pacientes que no tiene la enfermedad.

7.5.4.1. Definicion operacional. (Tasa de verdaderos negativos), es la capacidad de una prueba

para identificar a los pacientes que no tiene la enfermedad.
7.5.4.2. Indicador. Cuantitativa continlia

7.5.4.3. Escala de Medicion. Porcentaje.

7.6. Descripcion general del estudio.

Se analizaron 160 especimenes ingresados en el laboratorio de microbiologia, a los que

primeramente se sembraron en medios de cultivos como son el agar sangre, chocolate, Mac
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Conkey, sabouroud, biggy y manitol, con técnicas de asepsia, utilizando guantes, campo de
30cm con mechero de Bunsen, el estriado se realizd con estria continua, rotando el medio de
cultivo, y en cada inoculacion quemando el asa, de tal manera de que este también se aisle con
mayor facilidad a la levadura, y pueda reaislarse con mayor facilidad, se incuba en un
periodo de 24 a 48 horas en incubadora de marca ¢ Il a 37GC, una vez desarrollado el
microorganismo se verda morfologia y crecimiento en los diferentes medios de cultivos, asi
como se realizo tincion de Gram, se agreg6 aproximadamente 0.5 a 1 ug de muestra en un
portaobjetos limpio, se fijo aproximadamente 15 segundos con mechero de Bunsen 6 se fijé de
dos a tres veces a la flama en su porcion de color azul, de tal manera que el portaobjetos se
perciba caliente a través de los dedos sin que el calor generado llegué a quemar, una vez fijada
la muestra se tifie por 1 min con cristal violeta, se lava la muestra, se agrega solucion de iodo
por | min, se agrega alcohol acetona (formado por alcohol de 90° en un 50% y acetona en un
50%), de esta manera quitar el exceso de colorante ademas de que permite también junto con
la solucién de iodo la entrada del siguiente colorante que en el caso de las levadura
unicamente fija el cristal violéta, se afiade safranina por 1 min, se espera el secado a
temperatura ambiente y se observa al microscopio. EI microscopio previamente limpio y con
la realizaciéon de la iluminacién de Koeller, se pone el portaobjetos sobre la platina del
microscopio, se visualizé primero en objetivo de 10x o seco débil, y posteriormente en
objetivo de 100x. Previa colocacion de aceite mineral de tal forma que los rayos de luz,

permitan la delimitar bien la levadura y su buena visualizacion.

Una vez que identificamos las muestras como levaduras estas se inoculo en tarjetas de Vitek
2, la tarjeta de identificacion de levaduras YST Vitek 2, que realiza identificacién
automatizada de levaduras y microorganismos similares. La tarjeta de YST es un producto
desechable de un solo uso. Existen 46 diferentes test bioquimicos que miden la utilizacion de
fuentes de carbono, utilizacion de fuentes de nitrogeno y actividades enzimaticas, el
diagnostico definitivo estara al cabo de unas 18 horas. Se debe preparar el inoculo a partir de
un cultivo puro, en caso de cultivos mixtos es necesario otro paso de aislamiento. Una vez
identificada la colonia se transfiere asépticamente 3,0 ml de solucion salina estéril (NaCl
acuoso al 0.45, -0.5 % y un pH de 4.5 a 7.0) en un tubo de ensaye de plastico transparente

poliestireno de 12 a 75 mm. Utilizando un bastoncillo estéril para transferir un nimero
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suficiente de colonias morfoldgicamente similares al tubo de solucién salina, se debe preparar
la suspensién homogénea del microorganismo con una densidad equivalente a un patrén Mac
Farland de 1,80 a 2,20 utilizando el Vitek densichek calibrado. EI tiempo de suspensién no
debe superar los 30 min antes de inocular la tarjeta. Colocamos el tubo con la suspension y la
tarjeta YST del cassette. La identificacion utiliza metodologia basada en las caracteristicas de
los datos y el conocimiento acerca del microorganismo y las reacciones que se analizan, ya
que se han estudiado cepas suficientes conocidas como para estimar las reacciones quimicas,
los microorganismo identificado con esta tarjeta incluye las siguientes especies de Candida: C
albicans, boidonni, catenulata, colliculosa, dubliniensis, famata, freyschussi, glabrata,
guillermondi, haemolonni, incospicua, intermedia, kefyr, krusei, lambica, lipolytica, lusitanie,
mongolie, membranifaciens, norvegensis, parapsilosis, pelliculosa, pulcherrima, rugosa, sake,

sphaerica y tropicalis.

Al mismo tiempo se realiza la inoculacion de las levaduras identificadas en medios de cultivo
cromogénico (CAN2), con asa estéril y campo estéril de aproximadamente 30 centimetros de
didmetro, el cual se deja en incubacion al medio ambiente entre temperaturas que oscilan entre
los 18 y 37GC, en un periodo de tiempo de 24 a 48 hrs, posteriormente se realiza la
identificacion de las diferentes especies de levaduras, por medio de las caracteristicas
morfoldgicas, textura, y coloracion, es importante recalcar que este medio de cultivo permite

diferenciar entre medio de cultivos mixtos.

7.7. Andlisis estadistico Se realizara para célculo de sensibilidad y especificidad con tablas de
2 x2 calculando VPPN (%), VPPP (%), sensibilidad y especificidad en porcentajes.

7.8. Aspectos Eticos.

El siguiente estudio por trabajar con especimenes bioldgicos no pone en peligro la vida, ni
modifica el curso natural de la enfermedad, tendra por objetivo aportar conocimiento sobre los
métodos diagndsticos, asi como de las modificaciones en la distribucion por rango de edad,
sexo, distribucién geogréafica y anatdmica. La participacion asegura la confidencialidad de la
persona, ademas de que los procedimientos estan de acuerdo con las normas éticas, el

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Investigacion para la Salud y con la
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declaracion de Helsinki ya que se trata de especimenes bioldgicos. Respeta confidencialidad
de los pacientes.

7.9. Recursos Financieros y Factibilidad. Es factible ya que se utilizara insumos y esto no
para la identificacion de rutina en el servicio de microbiologia no representa gasto estra para la
Institucion. Material utilizado: | residente (investigador) , muestras de pacientes levaduras-
positivas, placa de Chromagar (CAN2), | mechero, asa bacterioldgica, marcador de aceite,
tubo de ensayo, sol fisioldgica al 0.9%, tarjeta YST para levaduras, equipo de Vitek ID2,

lapiz, libreta de registro.

7.10 Bioseguridad. Este trabajo es seguro ya que se trabajan con muestras por lo tanto no
afecta el curso clinico de una enfermedad, y se cuenta con el material necesario para la
proteccién personal de acuerdo a la NOM 056-SSA1-1998 para proteccion de los trabajadores

de salud.

21



VIill. CRONOGRAMA.

MAR | ABRIL | MAY

ACTIVIDADES
Elaboracion del
Protocolo.

Revision y

Autorizacion por el
Comité Local y los
Comités Externos.

Captacion y
Procesamiento de
Muestras.

Revision resultados.
Andlisis Estadistico.
Reporte final.
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XI.- RESULTADOS.

Se estudiaron 160 muestras de pacientes ambulatorios y hospitalizados que acudieron a la
Unidad Médica de alta especialidad Hospital General Dr. Gaudencio Gonzéalez Garza, las
cuales corresponden a muestras de hemocultivos, urocultivo, liquido pleural, bronquial, herida

quirdrgica, secreciones y punta de catéter de los diferentes servicios del hospital.

La frecuencia de levaduras del Género Candida y sus especies corresponden a: C. albicans
53%, Candida sp 47%, (ver tabla 1), C.parapsilosis 11%, C. famata 8%, C. tropicalis 7% (ver
tabla 2)

Se analizaron por dos métodos; Vitek (estandard de oro) y Chromagar CAN 2 obteniendo los
siguientes resultados: para Vitek encontramos 160 muestras positivas para levaduras del
género Candida en General, de las cuales 80 corresponden a C. albicans, 70 C. sp, de estas 17
C. parapsilosis, 13 C. tropicalis, y 10 negativas para Candida; en el Chromagar, 81 muestras
positivas para C. albicans, 17 para C. parapsilosis, 12 para C. famata, y 11 para C. tropicalis.
(Ver tabla 3).

Los resultados de las tablas 2x2 para el diferenciacion del genero Candida en el medio
Chromagar muestran una sensibilidad del 100%, especificidad del 70%, VPP 98.03%, VPN
100%, exactitud 98.12%. (ver tabla 4). Para Candida albicans, se encontrd una sensibilidad
100%, especificidad 98.76%, VPP 98.76%, VPN 100%, exactitud 98.75, prevalencia 50%.
(ver tabla 5). Para Candida. sp, la sensibilidad es 100%, especificidad 98%, VPP 97.72%,
VPN 100%, exactitud del 99%, prevalencia 43:75%. (Ver tabla 6). Para Candida parapsilosis
la sensibilidad es del 100%, especificidad 98.60%, VPP 85%, VPN 100%, exactitud 98.75%,
prevalencia 10.6%.(ver tabla 7).y Candida tropicalis con sensibilidad del 100%, especificidad
100%, VPP 100%, VPN 100%, exactitud 100%, prevalencia 6.87%.
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X1l. ANEXOS.

1. tabla. Frecuencia de Candida albicans y Candida sp

OC. albicans
EC.sp,

Valores dados en porcentaje.

2. tabla Frecuencias de las diferentes especies del género CANDIDA.

Valores dados en porcentaje
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3. Tabla. Resultado identificacion Vitek y Chromagar.

IDENTIFICACION DE VITEK CHROMAGAR
LEVEADURAS

Género candida 150 153
C. albicans 80 81
C.sp 70 72
Sin crecimiento 10 3

C. parapsilosis 17 19
C. tropicalis 11 11
C. famata 12 14

4.- Tabla Resultados del CHROMAGAR para diagnostico de levaduras del género
Candida.

Valores dados en porcentajes.
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5. Tabla. Resultados CHROMAGAR para diagnéstico de Candida albicans.

O sensibilidad
M especificidad
avPP

OVPN

W exactitud

O prevalencia

Valores dados en porcentaje.

6. Tabla. Resultados del CHROMAGAR para el diagnostico de Candida sp.

Valores dados en porcentajes.
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7.- Tabla Resultados del CHROMAGAR para diagnéstico de Candida parapsilosis

chromagar

Valores dados en porcentaje

8. Tabla Resultados del CHROMAGAR para el diagnostico de Candida tropicalis

Chromagar

Valores dados en porcentaje
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X1.-DISCUSION.

El uso de medios cromogénicos representa un avance en la metodologia para la identificacion
y diferenciacion de levaduras del género Candida, en especial Candida albicans del resto de
las otras especies; asi como evidenciar los cultivos mixtos (5, 6, 19,20). En este estudio se
comparé la capacidad de un diagnostico presuntivo, determinando la sensibilidad y
especificidad con respecto al estandar de Oro (Vitek). En el medio CHROMagar CAN2
Candida albicans desarrolla un color verde, sin embargo, otros investigadores como Tintenloc
(22) reportan la identificacion de algunas cepas de C. dublinencis con esta coloracion, pero no
se utilizd como criterio de inclusion, P faller (23), refiere que podemos observar esta
coloracion en cultivos de mas de 48 horas, en este estudio se utilizaron muestras que superan
ese periodo de tiempo sin obtener la coloracion azul-verduzca, observandose colonias de color
blanco. Pedro Garcia y Martos (21) reporta en sus estudios la visualizacion de hasta 4
tonalidades (blanco, crema, rosa palido y azul) lo que permitio diferenciar C. albicans,
C.parapsilosis, C.dublinencis  C.tropicalis. En los resultados obtenidos se observd la
coloracion blanca en Candida sp, rosa C. tropicalis, azul-verde C. albicans y café C.
lypolitica.

Ballesté y su grupo (19) y Yicesoy y Marol (20) reportaron para el CHROMagar Candida la
sensibilidad de 88 a 99% vy especificidad de 96% a 100% para las cepas de Candida albicans,
para las cepas no albicans el método tuvo sensibilidad de 90% a 96% Yy especificidad de 88%
a 100%, Garcia Martos y su grupo (21), describieron que la sensibilidad y la especificidad
fueron superiores a 97% para el conjunto de las cepas aisladas de Candida sp de 100%
Candida albicans y Candida tropicalis en ambos parametros de 97.3 y 99%, Candida
glabrata de 92.3 y 99.6% y para Candida krusei de 90.3y 99.6%. Este estudio reporta
resultados similares a los encontrados por Garcia y Martos, pues la sensibilidad y
especificidad para Candida albicans de 100% Yy 98.76%, para Candida sp 100% y 96.66%,
Candida parapsilosis 100% y 98.60% y Candida tropicalis, 100% y 100%.

Bernaerts (24) hace hincapié que estos medios de cultivo no se ofrecen como sustitutos de
otros medios de identificacion, pero se pueden utilizar solos o complementarios con otros

métodos de identificacion.

28



XIl. CONCLUSIONES.

Es de forma concluyente que el Chromagar Can2 muestra una alta sensibilidad y
especificidad, para el diagnostico de levaduras del Género Candida y sus especies. Facilita la
diferenciacion de 4 especies de Candida de cultivos mixtos y reduce el tiempo de
diferenciacion, por lo que permite otorgar un tratamiento antifingico precoz, disminuyendo la
resistencia al tratamiento, la morbimortalidad, asi como la estancia hospitalaria y el costo de la

atenciéon médica.

Es necesario contar con métodos de diagndstico cromogénicos en un hospital con alta
incidencia de enfermedades tanto locales como sistémicas provocadas por levaduras del

género Candida.
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