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Un test diagndstico - Resguardar la Salud Reproductiva de la Mujer
Tecnologia de PCR en tiempo real (qPCR)- Deteccion de Chlamydia trachomatis
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Chlamydia trachomatis es el
agente de mayor prevalencia entre las
Infecciones bacterianas de Transmisidn
Sexual (ITS), éstas cursan de manera
asintomaticas en el 90 % de las mujeres y en
mads del 50 % de los varones. De esto surge la
importancia de los programas de screening.

En el siguiente trabajo Tecnolab nos presen-
ta un kit para la deteccién C. trachomatis
(artus®C. trachomatis PlusRG PCR kit) en
muestras oculares, cervicales, uretrales,
semen y muestras de orina. El diagndstico
tempranoy el tratamiento son cruciales para
reducir la incidencia de nuevos casos de
infeccion genital como asi también la
prevalencia de lainfeccion.
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de mayor prevalencia entre las Infecciones
bacterianas de Transmisidn Sexual (ITS),
siendo las mujeres quienes transportan la
mayor carga de la enfermedad. Estas
mujeres son la fuente potencial de infeccidn
para sus parejas sexuales.

C. trachomatis causa uretritis en el
vardn y cervicitis mucopurulenta, uretritis y
endometritis en la mujer.

Las infecciones por C. trachomatis
son asintomaticas en el 90 % de las mujeres
y en mas del 50 % de los varones. De esto
surge la importancia de los programas de
screening para intensificar el testeo.

La Organizaciéon Mundial de la Salud
(OMS), en su ultimo informe sobre la
incidencia y prevalencia global de las
infecciones curables de transmisién sexual
del afio 2008, muestra un total de nuevos
casos por afio en adultos entre 15 y 49 afos
de 105,5 millones de casos de C.
trachomatis.

La infeccion por C. trachomatis
puede causar infertilidad en hombres y
mujeres. El 10-15 % de las mujeres con
infecciones no tratadas desarrollardn
Enfermedad Inflamatoria Pelviana (E.I.P.) u
otra severa secuela como infertilidad o
embarazo extrauterino.

La E.I.P. es usualmente el resultado
de la infeccion ascendente desde el
endocérvix causando endometritis,
salpingitis, parametritis, abscesos tubdricos
y peritonitis.

La infeccion ascendente durante el
embarazo puede ocasionar ruptura de
membranas, corioamnionitis , infeccion
puerperal e infeccion neonatal (conjun-
tivitisy neumonia).

También se ha visto que estas
infecciones conllevan un aumento de riesgo
en el desarrollo de cancer cérvico uterino.

Por otro lado varios estudios confir-
man que la infeccion por C. trachomatis del
tracto genital facilita la transmisidn de HIV.
La posible interrelacion entre HIV y C.
trachomatis incluye la patogénesis
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intracelular invasiva de C. trachomatis,
causando dafio sustancial del epitelio lo que
facilita la infeccion HIV y a su vez los cambios
debidos a la infeccién por HIV pueden
favorecer lainfeccién por C. trachomatis.

Las guias del CDC para la prevencion
y control de las ITS recomienda que toda
mujer sexualmente activa menor a 25 afios
de edad y las mujeres mayores a 25 afios con
factores de riesgo deben ser rutinariamente
tamizadas en busqueda de C. trachomatis
una vez al afio. También se recomienda el
screening para las mujeres embarazadas
para prevenir las infecciones verticales al
neonato.

El ControldelasITS es una prioridad
de Salud Publica.

El diagndstico temprano, trata-
miento y notificacion a las respectivas
parejas son cruciales para reducir la
incidencia de nuevos casos de infeccion
genital por Chlamydia trachomatis como
asitambién la prevalencia de lainfeccion.

Suecia tiene una larga historia de
screening oportunistico para clamidia y
mandatoria notificacion a las parejas. Tanto
los laboratorios como los médicos reportan a
los centros de control de enfermedad
nacional y regional respecto al numero de
casos diagnosticados y casos clinicos
individuales.

En un estado del sudoeste de Suecia
se observé una disminucién del 25 % de las
infecciones por C. trachomatis. Posterior-
mente se reveld una delecién en el plasmido
criptico.

Una nueva variante de Chlamydia
trachomatis (nvCT) fue descubierta en
Suecia cuando se secuenci6 el plasmido
criptico, encontrandose una delecién de 377
pares de bases(pb) en el area target de los
tests de deteccion empleados.

El Instituto Sueco para el Control de
Enfermedades Infecciosas recomendd que
en los estados que usaban estos tests, con un
solo blanco de accién en el pldasmido criptico,
las muestras con sospecha de infeccién por
clamidia fueran enviadas a un laboratorio de

referencia para la deteccién de la cepa
mutante. Se reportéd 39 % de la nueva
variante y posteriormente la nueva variante
fue encontrada en Dinamarca.

La historia de nvCT ha puesto de
relieve la importancia de la vigilancia
epidemioldgica para la evidencia de cambios
biolégicos insospechados que tienen
impacto sobre el diagndstico de salud
publica.

Para minimizar el riesgo de
resultados falsos negativos los sistemas de
deteccion deben contar con diferentes
targets en la mismareaccion del test.

El nuevo Gold Standard

Las técnicas de ultima generacion,
tecnologias de PCR en tiempo real (qPCR)
condos blancos omp1y plasmido criptico.

artus®C. trachomatis PlusRG PCR
kit se encuentra aprobado para la deteccion
de C.trachomatis en muestras oculares,
cervicales, uretrales, semen y muestras de
orina.

El artus®C. trachomatis PlusRG PCR
kit tiene dos dianas de detecciéon para
Chlamydia trachomatis una de 111 pb del
plasmido criptico y otra de 106 pb del
genoma en el gen ompA que codifica para la
proteina de membrana externa MOMP.

La deteccidon especifica de ambos
amplificados se ve en el canal de
fluorescencia Green (FAM) del Rotor Gene Q
(RGQ). Ademas este kit contiene un segundo
sistema de amplificacién heterdlogo para
detectar posible inhibicion de PCR. Este
Control Interno (Cl) se detecta en el canal de
fluorescencia Yellow (JOE) del Rotor gene Q (
RGQ) de Qiagen. Se incluye un Control
Positivo externo.

El diagndstico de C. trachomatis
mediante qPCR se basa en la amplificacion
de estas regiones especificas previamente
enunciadas. La deteccién del producto
amplificado es mediante los fluorocromos
acoplados a sondas de oligonucleétidos que
van ligandose especificamente a la
secuencia que se amplifica.



En cuanto a la sensibilidad analitica
esde 0,04 be/ul (p = 0,05). Esto significa que
hay un 95 % de posibilidades de que se
detecten 0,04 be/pl.

Mientras que la sensibilidad ana-
litica incluyendo el método de purificacidn
mediante columnas QlAamp DNA Mini kit,
Qiagen 300 be/ml (p = 0,05). Esto significa
que hay un 95 % deposibilidades de que se
detecten 300 be/ml.

En cuanto a la especificidad, se
controld la comparacién de secuencias y se
analizé la especificidad del kit frente a
serovares relevantes de cepas ATCC de C.
trachomatis.

También se analizd la especificidad
del kit frente a posibles reacciones cruzadas
con diferentes patdgenos y ninguno de los
agentes patégenos sometidos a la prueba
resultd reactivo.

C. trachomatis es uno de los
patégenos de transmision sexual mas
predominante a nivel mundial. No existen
limitaciones técnicas para su diagndstico,
por lo que es posible estimar la verdadera
prevalencia en nuestro medio, tener un
diagnodstico oportuno y evitar las serias
complicaciones de salud de una enfer-
medad silente.
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