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GENERALIDADES

Streptococcus agalactiae

 Diplococo gram positivo

» Capsulado

gL ° Anaerobio facultativo

/) * Beta hemolitico en agar sangre
. 4 ovina

* Inmovil

 Catalasa (-), oxidasa (-),
Hipurato(+), CAMP (+)




PARED CELULAR

Rebeca Lancefield clasifica a Streptococcus
agalactiae , segun su antigeno polisacarido

de pared, como perteneciente al grupo B

Este polisacarido de pared carece de
capacidad inmunogenica



CAPSULA

Por fuera de la pared celular se
encuentra la capsula de naturaleza
polisacarida,

especifica de tipo, importante factores
virulencia.

Actualmente se reconocen diez tipos
capsulares denominados
la, Ib, 11, I, 1V, V, VI, VII, VIII y IX

La distribucion de los tipos capsulares presenta
variaciones en el tiempo y segun area geografica



Epidemiologia e
iImportancia clinica

treptococcus agalactiae o Streptococcus
beta-hemolitico del grupoB(SGB):

- Flora colonizante del trato digestivo humano
- puede colonizar el tracto genital femenino sin

provocar sintomas ni dano
- sin medidas de prevencion es la principal causa de

infeccién neonatal
Infecciéon en adultos con patologias subyacentes




MATERIALES Y METODOS

Se estudiaron :
= 77 cepas de S. agalactiae
« Periodo 2013-2015

= 60 aislamientos Colonizacion vagino-
rectal

17 aislamiento de
Ld L3 7 Ld

S1 t 10 eS t eri l es Se usaron como cepas de referencia un panel de seis cepas de SGB,
con tipos capsulares conocidos (la, Ib, II, 111, V, IX), proporcionados

« Se conservaron
amablemente por la Dra Margarita Laczeski (Facultad de Ciencias

° o

en g l ’ Cer Ol a -7 0 C Exactas, Quimicas y Naturales, Universidad Nacional de Misiones,

Posadas, Misiones, Argentina).




({ . ]/ EXTRACCION DE ADN
= Cada uno de los aislamientos de SGB guardado

se reaislan en ASO, se les realiza tipificacion
fenotipica (CAMP e Hipurato).

- Se realiza una suspension en agua destilada

« Se aplica un protocolo de extraccion de ADN

&




CRICONVENCIONAL ESPECIFICA DE
ESPECIE-S.agalactiae

Total concordancia con la tipificacion fenotipica

Banda de 952 pb, demuestra la presencia de genoma
de S. agalactiae

| Figura 2: Electroforesis en gel de agarosa 1.5% de los productos de PCR del gen SGB d/ts.

Callel: Marcador Molecular 1500 pb, calles 2 y 7: controles negativos, calle 3, 4, 5, 6, 8, 9, 10,

11: aislamientos de S. agalactiae, calle 12: control positivo.



CR M% L TIPLEX PARA TIPIFICACION

CA PS U L R DE S. agalactiae
‘ ) Bt | \\m\/ i
. %
/. ’, U‘ I¥ - Se utilizo la PCR multiplex descripta por Poyart
s .'4 et. al., (2007)
MW | 1 |- Serealizaron 2 reacciones de PCR:

o PCR I: utiliza cebadores especificos para CPS
la, Ib, II, lll y IV.

o PCR II: utiliza cebadores especificos para CPS
V, VI, Vil y VI

ssssss

55555
397pb

Figura 4: Electroforesis en gel de agarosa 1.5 % de los productos de la PCR multiplex de los
polisacéridos capsulares la, Ib, II, i, IV. Calles 1: negativo, calles 2, 3, 6: positivo para SGB la,
calle 4: Marcador de peso molecular 1500 pb, calles 5: positivo para SGB Il, calle 7: control
Negativo

Figura 5: Electroforesis en gel de agarosa 1.5 % de los productos de PCR multiplex de los
polisacaridos capsulares V, VI, VII, VIII. Calles 1: marcador de peso molecular de 1500 pb, Calle
2 -4: positivo para SGB V, calles 5: control Negativo




RESULTADOS

Distribucion de polisacaridos capsulares
de
S. agalactiae

143 %

11,7 %1

5,2 % NT
259%1b

283 %la

Hla ®lb ®EHI NIl "IV EV °NT

Distribucion ulares de 77
aislamientos de




Se observa que los seis tipos capsulares encontrados (la, Ib, Il, Ill,
IV, V), son comunes a los obtenidos en otros estudios de
distribucion de S. agalactiae, tanto nacionales como
internacionales.

area geografica.

Es importante saber los tipos capsulares de SGB circulantes en cada
region, dado que la distribucion de los mismos es un requisito en la
formulacion de estrategia vacunales.




i

Desde el punto de vista epidemioldgico es importante contar con técnicas
moleculares como PCR Multiplex , que presentan mayor sensibilidad y especificidad

que los métodos serologicos, para caracterizar el patron de distribucion de genotipos

prevalentes en cada region, y poder implementar estrategias vacunales adecuadas

Con lo cual el modelo de una vacuna conjugada multivalente compuesta por los
serotipos la, Ib, Il, Ill, V y un componente proteico, propuesta por Brimil et al.,

(2006), seria apropiado en nuestro medio.



Estimaciones de la carga de la enfermedad estreptocécica del grupo B en todo el mundo para

mujeres embarazadas, muerte fetal y en nifios
Anna C Seale Fiorella Bianchi-Jassic Neal J Russell Maya Kohli-Lynch Cally J Tann Jenny Hall Lola Madrid Hannah (|
Blencowe Simon Cousens Carol J Baker ..,

Clinical Infectious Diseases , volumen 65, edicion supl_2, 6 de noviembre de 2017

Unquantified cases and deaths in unmeasured invasive GBS disease

Increased risk of

neonatal death
DUt umabie 20 quanly

At least 320,000 Upto 3.5

57,000 infants million

fetal invasive invasive GBS preterm births

GBS Infections sepsis and attributable to
meningitis GBS

Unmeasured burden in non-invasive GBS disease

| Una vacuna materna con un 80%

de eficacia y un 90% de cobertura
podria evitar 107000 mortinatos y
muertes infantiles.
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