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- Aplicar pruebas bioguimicas para la identificacion correcta de un
microorganismo causante de una septicemia en una paciente de
11 dias de vida.

- Realizar pruebas de susceptibilidad de antimicrobianos aplicados a
al microorganismo previamente identificado en las pruebas
bioguimicas, para poder conocer los antibidticos que pueden ser
administrados y que puedan inhibir el crecimiento de eéste de
manera eficaz.
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- Microorganismo perteneciente al género Enterobacter, de la familia
Enterobacteriaceae.

- Es un bacilo Gram-negativo, anaerdbico facultativo.

- Provoca un alto rango de patologias,
Incluyendo bacteremia, osteomielitis, y
artritis septica, asi como infecciones
del tracto urinario, gastrointestinales,
del tracto respiratorio y la piel.

- Causa patologia después de que su
huésped ha estado ya debilitado, y
comunmente reside en los hospitales.




HISTORIA CLINICA

- Se trata de un recién nacido de sexo femenino, 11 dias de vida, _
prematuro primer gemelar de 25 semanas, 650 gramos al nacer. Nacio
por cesarea de urgencia por sintomas de parto prematuro.

- Evoluciono con una enfermedad de membrana hialina grave que requirio
dos dosis de surfactante.

- Se instald un catéter venoso percutaneo a traves de la extremidad

superior izquierda a los 8 dias de vida, después de lo cual se obtuvo una
radiografia.

- Desarroll6 una septicemia por Enterobacter aerogenes multi
resistente y recibio tratamiento desde los 9 dias de vida.




- DIAGNOSTICO

- Derrame pericardico, con taponamiento cardiaco
secundario a perforacion auricular por catéter venoso

central.

Normal heart Pericardial efTusion

Pericardium Buildup of fluid
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Metodologia

Pruebas Bioquimicas:

Realizacion de las
pruebas bioquimicas Sembrado del cultivo Después del periodo
en caldos y medios en cada prueba de incubacion:
solidos

Comparacion de
resultados con
tablas de referencia

Observacion de las
pruebas

|dentificacion del
microorganismo




Preparar
suspension del
microorganismo

Incubar la caja a
37 °C por 24 hr

Impregnar el Colocar los
hisopo en la sensidiscos en
suspension el agar

Inocular 12 caja
de agar Mueller
Hinton

Cubrir en
totalidad el agar

Pruebas de susceptibilidad:

Pasada la
incubacion,
medir los halos
de inhibicion

Comparar en las
tablas de
referencia CLSI

Determinar
susceptibilidad
de cada
antibidtico



Resultados









Antibioticos

CMly CMB:




Técnica de Kirby-Bauer:




Resultados

Nombre Resistente | Intermedio Suscepti- Resultados
(mm) (mm) ble (mm)
(mm)
AM Ampicilina <=13 14-16 >=17 15 Intermedio
10
CRO Ceftriaxona <=13 14-20 >=21 35 Susceptible
CIP  Ciprofloxacina <15 16-20 >=21 17 Intermedio
SXT Trimetopina- <=16 11-15 >=16 25 Susceptible

sulfametoxazol

NA Acido Nalidixico <=13 14-18 >=19 - Resistente
30



Discusion de resultados

- Pruebas Bioquimicas

- De acuerdo a las pruebas bioquimicas realizadas a la muestra extraida de
la paciente, deducimos que definitivamente se trataba de Enterobacter
aerogenes ya que la mayoria de los resultados de las pruebas realizadas
coinciden con las consultadas bibliograficamente.

- Antibioticos
- Una vez identificado con certeza el microorganismo causante de la

septicemia, realizamos pruebas de susceptibilidad para poder asignar un
antibiotico a la paciente y obtener un resultado benéfico.

- De acuerdo a los resultados, Enterobacter aerogenes es susceptible a
Ampicilina y Trimetropina-Sulfametoxazol, intermedio para ceftriaxona vy
ciprofloxacina, y resistente a NA 30 por lo cual, podemos recetar con
seguridad AM 10 y SXT, con cierta observacion CRO y CIP y negar la
suministracion de NA 30.



Conclusiones

-En base a los resultados, pudimos identificar el
microorganismo causante de una septicemia en una
paciente de 11 dias de vida, asi como tambien, pudimos
realizar las pruebas de susceptibiidad de este
microorganismo para conocer los antibidticos que
pudieran inhibir el crecimiento de Enterobacter
aerogenes.
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