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Pertenece al Reino Protista.

De |la familia Enferobacteriaceae.
Es una bacteria bastoniforme.
Puede ser movil o inmovil.

Es aerobia pero puede crecer en
condiciones anaerobias.

Pueden fermentar la lactosa.
Puede crecer con facilidad en cultivos.

Se adapta bien a condiciones quimicas
variables de su medio ambiente.

Se reproduce radpidamente.
Tiene DNA bicatenario Unico y circular.
Bacteria GRAM-

PRUEBAS BIOQUIMICAS
Indol

Rojo de metilo

Vogues Proskauer
Citrato de Simmons
Acido sulfhidrico

Urea

Movilidad

Gelatina

Lisina descarboxilasa
Ornitidina descarboxilasa
Fenilalanina desaminasa
Lactosa

Glucosa (sin gas)




Escherichia coli enterohemorragica
Agente bioldgico patogeno

» La E. coli es una bacteria gramnegativa muy extendida. Varias cepas no
patdgenos forman parte de la flora normal del intestino del hombre. Sin
embargo, hay diferenciadas cepas serologicas, que pueden provocar
enfermedades intestinales en los humanos. Al margen del EHEC, que se
documentd por primera vez en 1977, hay otros E. coli patdgenos: E. coli
enteropatdgenas (EPEC), E. coli enteroformador de toxinas (ETEC) y E. coli
enteroinvasiva (EIEC), E. coli enteroagregativa (EAEC)1 asi como E. coli
difusadherente (DAEC).

» Las bacterias E. coli enterohemorragicas (EHEC) cuentan con varias
particularidades que aumentan su potencial patdgeno: en primero lugar se
pueden adherir a las células del epitelio de la pared del intestino gracias a una
proteina de envoltura (Adhesina). En segundo lugar, gracias a una infeccion de
fagos poseen un gen para la produccion de una toxina, que se asemeja a la
neurotoxina necrosica de la bacteria Shigella dysenteriae, que se denomina
toxina Il de tipo Shiga o también toxina vero. Finalmente, los cultivos de EHEC
también producen una hemalisis codificada de plasmido (toxina destructora de
células de sangre).



La transmision del agente puede ocurrir de formas muy variadas, pero
principalmente por medio de la ingestion oral directa o indirecta de restos
fecales. El agente se puede transmifir a la comida, especialmente a carne o
leche cruda. Una infeccion también es posible por medio de agua para beber o
para el higiene contaminada con heces. Agua para el consumo contaminada
con desechos animales en 2000 en la localidad canadiense de Walkerton
provocod mas de 2000 enfermos y 18 fallecidos. Ademads, fambién es posible una
contagio de hombre a hombre o de animal a hombre mediante el contacto.
También las moscas pueden propagar el EHEC. Con menos de 100 bacterias es
suficiente para que se produzca el contagio.




El diagndstico se produce por medio de la reaccion en cadena de la polimerasa
(RCP) con primeros que se unen a secciones de ADN especificos de EHEC y asi
posibilitan la réplica de un gen tipico para EHEC a la polimierasa de ADN. Los
resultados de la RCP se pueden comprobar frente a ADN de EHEC fipico. De
forma adicional se puede demostrar la existencia de la toxina Shiga |y i
producida por el agente biologico. COmo metodos se pueden utilizar ELISAsT4 o
méetodos de espectrometria de masas.15 Junto a las técnicas cldsicas de de
acoplamiento cromatograficas o de espectrometria de masas, cada vez se
utiliza mas la analitica MALDI-TOF.



» Escherichia coli enterohemorragica O157 H:7 es una infeccion emergente en nuestro pais.
Dos casos graves en nuestra unidad permiten actualizar aspectos poco conocidos. A
diferencia de paises desarrollados (edad media 15 anos), en nuestro pais afecta a ninos
pequenos (media 1,5 anos) indicando probablemente fransmision doméstica desde el
adulto, que no enferma por inmunidad. La colitis puede ser grave y requerir colectomia
cuyas indicaciones no son precisas. No estad comprobado que los anfibidticos aumenten la
incidencia de SHU pero se sugiere evitar su uso temprano. No fodos los laboratorios clinicos
buscan este germen aun cuando la técnica es facil. El fratamiento debe incluir una
observacion cuidadosa buscando las complicaciones como sindrome hemolitico urémico y
un manejo adecuado de contactos. La prevencion se basa en buen lavado de utensilios de
cocina en contacto con carne cruda, de las manos antes de tomar o alimentar ninos, y la
ingestion de carne de vacuno y cerdo bien cocida, en especial si es molida. Proposiciones:
El médico debe buscar la etiologia, y las autoridades difundir medidas de prevencion e
instaurar notificacion obligatoria.



Paciente de 6 meses, sexo masculino que ingreso al Servicio de Pediatria por un
cuadro respiratorio obstructivo de comienzo brusco, diarrea sin caracteristicas
especiales y mal estado general. A su ingreso el hemograma revelaba una
leucocitosis de 19 300 blancos con una formula con 1 mielocito, 24 baciliformes y
38 segmentados. Evoluciond favorablemente de su cuadro respiratorio pero la
diarrea se hizo mas pro-fusa y sanguinolenta, agregandose vomitos y fiebre de
38,4 °C. El examen de deposiciones reveld Escherichia coli O 157,
enterohemorrdagica. Evoluciond mal agregandose palidez de piel y mucosas,
prolapso rectal recidivante, irritabilidad, hipertension arterial y oliguria. El
hemograma reveld un aumento de la leucocitosis y mantencion de la desviacion
a izquierda, aparicion de promielocitos y abundantes esquistocitos con
disminucion de la hemoglobina y de las plaguetas, hiponatremia e hipercalemia
y aumento del nitrdgeno ureico. Se planted un sindrome hemolitico urémico y se
inicid un tratamiento con hemodiafiltracion.



Se mantuvo con una diuresis aceptable pero comenzo, al tercer dia, con
distension abdominal y aumento de la pérdida de sangre por las deposiciones. La
ultrasonografia mostré una pared coldnica muy engrosada con contenido
probablemente hemdatico y pequena cantidad de liquido libre. El enema con
confraste mostro un lumen de colon disminuido en forma difusa con paredes
gruesas, irregulares y rigidas, no observandose dareas de estenosis ni dilataciones.
Una puncion abdominal mostro liquido peritoneal no infectado. Se mantuvo
estable hasta el sexto dia de evolucion, con ultrasonografias diarias por su
distension abdominal creciente y al noveno dia presentd coagulacion
intravascular diseminada. Un tacto rectal mosird una zona estendtica a 7 cm del
ano. Un enema con hypaque reveld una estenosis homogénea con paredes
acarfonadas del infestino grueso sin signos de rofura. Se planted la posibilidad de
colectomia pero las condiciones del nino no o permitieron y este fallecio el dia
11 de su evolucion infrahospitalaria.
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Enterocolitis aguda por Escherichia coli enteronemorragica H7: O157
Sindrome hemolitico uremico

Insuficiencia renal aguda
Coagulacion infravascular diseminada

Falla multisistémica



Resultados

QcC Strain Minimum Inhibitory
Concentrations (mcg/mL)

C5CI
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