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INTRODUCCION:

En este trabajo se presenta la aplicacion de metodos automatizados en el procesamiento de muestras clinicas siguiendo los protocolos
del area de Microbiologia del Laboratorio Cibic.
A modo ilustrativo, se presenta los resultados obtenidos en muestras de orina y sangre derivadas de un sanatorio privado
correspondientes a un paciente hospitalizado.

OBJETIVO:

Describir como la automatizacion en el laboratorio de microbiologia contribuye a una identificacion rapida y precisa en el diagnostico
microbiologico, y como influye en la decision terapeutica.

Procedimiento de los métodos automatizados para identificaciony

sensibilidad a los antimicrobianos
e MALDI-TOF MS (Espectrometria de Masas de Desorcion/lonizacion Laser Asistida

MALDI-TOF por Matriz y Tiempo de Vuelo) es una técnica que genera un perfil de masas de las
proteinas ribosomales de una bacteria y el espectro obtenido se compara con una
base de datos para lograr una identificacién precisa y rapida (en minutos).
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Diagnostico microbiologico mediante sistemas automatizados

Urocultivo Hemocultivo
Muestra: orina de chorro medio Muestra: dos frascos de hemocultivo con sangre entera
Procesamiento: Procesamiento:
e Centrifugacion de la muestra y obtencién de el * Incubacion en BACT/ALERT: ambos positivos antes de las 24hs.
sedimento: ®* Examen directo: abundantes leucocitos, e Tincion de Gram: bacilos gram-negativos
hematies, escasas celulas epiteliales e Subcultivo en agar chocolate y agar sangre
e Tincion de Gram: bacilos gram-negativo patina bacteriana a las 6hs

e Siembra cuantitativa en agar CPS: colonias rosadas
compatibles con Escherichia coli, con un recuento significativo
(>100.000 UFC/mI).

\, Escherichia coll identified, possibility of Shigelta spp. or Escherichia coli 0157
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Position | Acquisition Date | organism Name | Confidenc

Pathogenicity

H2 | 11126/2025, 10:22:21 AM Escherichia colf ‘ ' W %09

e |dentificacion mediante MALDI-TOF VITEK MS (bioMérieux):
Escherichia coli, alto nivel de confianza.

El nivel de confianza se calcula comparando el espectro proteico del

aislamiento con la base de datos. Segun la coincidencia de los picos

—

e Estudio de sensibilidad a los aimicrobianos mediante

sistema VITEK 2C (bioMérieux), empleando el panel AST-

GN 422. de masa e intensidad, el sistema indica la confiabilidad de Ia
El aislamiento mostré sensibilidad a ertapenem, amikacina, identificacion.
nitrofurantoina y fosfomicina. Presentd resistencia a la mayoria de * Perfil de sensibilidad antimicrobiana coincidente con el perfil
los B-lactamicos, incluidas cefalosporinas de 1° a 4° generacién y obtenido del urocultivo.
combinaciones con inhibidores de [-lactamasas, asi como a
ciprofloxacina, gentamicina y trimetoprima/sulfametoxazol. Se confirma que la bacteriemia se asocio a infeccion urinaria

El sistema ademas detectd produccion de BLEE.

CONCLUSION Y PERSPECTIVA:

_a integracion de los sistemas automatizados VITEK MS (MALDI-TOF) y VITEK 2 C en microbiologia clinica permite una identificacién rapida y precisa de
0S microorganismos, junto con la determinacion de su perfil de sensibilidad a los agentes antimicrobianos. Esta combinacion optimiza los procesos del
aboratorio al mejorar la reproducibilidad y la estandarizacion. Esto resulta en decisiones terapéuticas mas acertadas, especialmente en pacientes
criticos. Es fundamental destacar que, a pesar del avance en la automatizacidon siempre se requiere el criterio profesional del bioguimico para una
correcta interpretacion de los resultados. Se espera avanzar hacia una integracion completa de estas tecnologias en el flujo de trabajo del laboratorio.




