CARTAS CIENTIFICAS

Prevalencia de la infeccion por
Chlamydia trachomatis en la poblacion
de Madrid, detectada por una técnica
de amplificacion de acido nucleico

Sr. Editor: C. trachomatis es uno
de los agentes etiol6gicos mas frecuen-
tes de las infecciones de transmisién
sexual (ITS) en numerosos paises (Es-
tados Unidos, norte de Europa y pai-
ses en vias de desarrollo)!. En Espafia
seguimos disponiendo de escasos da-
tos?8 sobre la prevalencia e incidencia
de esta infeccién y algunos de ellos* no
se han obtenido con técnicas de am-
plificacién de acido nucleico, que en la
actualidad se consideran de eleccién
para el diagnéstico de esta infeccién.

En esta carta exponemos nuestra
experiencia con el sistema Cobas Am-
plicor PCR para la deteccién de C. tra-
chomatis en muestras genitales de pa-
cientes de la Comunidad de Madrid.
Se describe el porcentaje de muestras
que fueron positivas y la frecuencia de
inhibiciones de la reaccién en cadena
de la polimerasa (PCR).

De enero a noviembre del 20083 se re-
cibieron en el laboratorio de microbio-
logia del Hospital Universitario de Ge-
tafe, 621 muestras genitales: 243
(39%) endocervicales de mujeres aten-
didas principalmente en la consulta
de esterilidad y 378 (61%) uretrales de
varones que presentaban algtun sinto-
ma o signo de uretritis. Todos los pa-
cientes fueron atendidos en el Area
Sanitaria 10 y 5 de la Comunidad de
Madrid. La recogida y el transporte de
las muestras se realizé con el kit de re-
cogida y transporte de muestra de Am-
plicor STD. Las muestras fueron en-
viadas lo antes posible al laboratorio
de microbiologia del Hospital Univer-
sitario de Getafe a temperatura am-
biente. Todas las muestras se procesa-
ron por el sistema Cobas Amplicor
PCR (Roche Diagnostic Systems, Inc.,
Branchburg, N.J.), segtn las instruc-
ciones del fabricante. Se repitié la téc-
nica a todas las muestras inhibidas.

La PCR de C. trachomatis fue posi-
tiva en tres de las muestras endocer-
vicales (1,3%) y en 33 (8,7%) de las ure-
trales, e inhibida en 17 (7%) y 136
(36%), respectivamente. Después de la
repeticion de la técnica en las muestras
inhibidas, 122 (79,7%) no se inhibieron,
nueve de ellas fueron positivas y 113,
negativas. Los resultados definitivos
de la PCR de C. trachomatis fueron:
positivas, 4 (1,6%) muestras intracervi-
cales y 41 (11%) uretrales, inhibidas
4 (1,6%)y 27 (7,1%), respectivamente.
De las muestras con resultados positi-
vos nueve pertenecian a pacientes es-
paiioles (20%), 27 a pacientes de otros
paises (60%) y nueve a pacientes de
nacionalidad desconocida (20%).
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En nuestro medio, C. trachomatis se
detecta con gran frecuencia en mues-
tras uretrales (11%). En Sevilla?, la
prevalencia de la infeccién en varones
es muy similar a nuestros datos (10%)
y en Asturias® es inferior (5,9%). El
porcentaje de positivos obtenido en
mujeres (1,6%) es inferior al de Sevilla*
(5,1%) y Asturias?® (5,9%) y ligeramente
superior al de Barcelona? (0,98%). Es-
tas diferencias puede ser debidas a la
variabilidad de las poblaciones estu-
diadas. El porcentaje de inhibicién de
las muestras endocervicales (7%) es si-
milar al de otros estudios; sin embar-
g0, el de las muestras uretrales (36%)
es inferior (45%)°. Después de la repe-
ticiéon de la técnica, las inhibiciones
disminuyeron significativamente a
1,6 y 7,1%, respectivamente. Hemos
observado que la mayoria de las mues-
tras inhibidas son mucosas, por lo que
creemos que una adecuada limpieza
del moco antes de la toma para C. ¢ra-
chomatis podria disminuir estas inhi-
biciones. Actualmente, en nuestro la-
boratorio se aplica un método previo
de tratamiento de las muestras, como
se describe en algunos estudios®®, que
consiste en el calentamiento de las
muestras a 95 °C durante 10 min y
centrifugacion de éstas a 10.000 x g
durante 5 min a temperatura ambien-
te. Hasta el momento no se dispone de
resultados definitivos, pero esperamos
disminuir el nimero de inhibiciones y
de repeticiones de la técnica, y de esta
forma, reducir el coste.

En 1999, antes de utilizar la técni-
ca de amplificacion de acido nucleico,
en nuestro laboratorio los resultados
positivos eran inferiores a los obteni-
dos actualmente, el 0,8% en muestras
endocervicales y 1,1% en las uretrales.
Este aumento podria ser debido a la
utilizacién de una técnica mas sensi-
ble, pero también hay que considerar
el aumento de pacientes procedentes
de paises con alta incidencia de esta
infeccién. Consideramos que Cobas
Amplicor PCR es una técnica de gran
utilidad para el diagnéstico etiolégico
de las ITS, que éste debe realizarse en
los laboratorios de microbiologia clini-
ca, y que, para conocer la prevalencia
real de la infeccién de C. ¢rachomatis,
es necesario utilizar una técnica de
amplificacién de dcido nucleico, ya que
ofrece una mayor sensibilidad y per-
mite la automatizacién al estar comer-
cializada.
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