Comunicaciones Breves

ALERTA

Revista Cientifica del Instituto Nacional de Salud

Comparison of lateral low immunochromatography and
conventional tests for the identification of Mycobacterium
tuberculosis

Linares, Nelson; Meléndez, Yanira; Alas, Tania

Nelson Linares

jnlinares@salud.gob.sv

Instituto Nacional de Salud, El Salvador
Yanira Meléndez

Instituto Nacional de Salud, El Salvador
Tania Alas

Instituto Nacional de Salud,, El Salvador

Alerta

Ministerio de Salud, El Salvador
ISSN-e: 2617-5274
Periodicidad: Semestral

vol. 1, nim. 1,2018

Recepeidn: 04 Abril 2018
Aprobacién: 06 Abril 2018
Publicacién: 22 Junio 2018

URL:
DOI:

Citacién recomendada: Linares N, Meléndez Y, Alas T.
Comparacion de inmunocromatografia de flujo lateral y pruebas
convencionales para la identificacion de Mycobacterium

tuberculosis. Alerta. 2018;1(1):64-66. DOI: 10.5377/
alerta.v1il.6592

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS), en su estrategia Alto a la tuberculosis, indica un grupo
de objetivos para reducir la tuberculosis. En sus componentes detalla la estrategia “4bogar y participar en
investigaciones para el desarrollo de nuevos métodos de diagndstico, medicamentos y vacunas”. En consonancia

con los Objetivos de Desarrollo Sostenible insta a los paises a buscar metodologias diagnésticas que reduzcan

el tiempo para brindar un diagnéstico temprano y brindar un tratamiento oportuno’.

En el Laboratorio Nacional de Referencia de El Salvador, se cuenta con diferentes tecnologias para la
identificacion de Mycobacterium tuberculosis, realizando la confirmacién de los casos a nivel nacional con base
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en las recomendaciones establecidas por la OMS. A través de este ensayo de laboratorio se hizo un primer

acercamiento a los medios de cultivos liquidos; métodos que presentan una mayor sensibilidad y reduccion

de tiempo en la identificacién de las micobacterias’.

Con laaparicién de los métodos liquidos rapidos se logran acortar los tiempos de espera en la identificaciéon
de micobacterias. Se comparé la técnica BD MGIT™ TBc Identification Test para la identificacién del
complejo Mycobacterium tuberculosis a partir de aislamientos en medios de cultivo sdlido, compardndola
con las pruebas convencionales como la reduccién de nitrato, catalasa y Zielh Neelsen, utilizadas como gold
estandar en la rutina de identificacién de Mycobacterias. De esta forma, lograr la separacién de cepas no
tuberculosas de las cepas tuberculosas. (Imagen 1).

La prueba BD MGIT™ TBc Identification Test para la identificacién del complejo Mycobacterium
tuberculosis, se basa en un ensayo inmunocromatografico para la deteccién de una de las 33 proteinas
secretadas por el complejo Mycobacterium tuberculosis: el antigeno MPT64. Este favorece la multiplicaciéon
del microorganismo al inducir una hipersensibilidad retardada y ha sido comercializada en un ensayo tipo
sandwich?.

En el presente estudio se analizaron 25 cepas provenientes de muestras, tanto pulmonares como extra
pulmonares. Estas cepas fueron procesadas simultdneamente con las pruebas convencionales y la prueba en
estudio, teniendo como pruebas de referencia a la prueba de catalasa, reduccién de nitratos y Zielh Neelsen
para la identificacién de Mycobacterium tuberculosis. Los cdlculos fueron realizados en el paquete estadistico
Epidat 3.1. Los resultados obtenidos para el Test BD fueron la sensibilidad, con 92,5 %, especificidad de
100 %, valor predictivo positivo de 100 % y valor predictivo negativo de 92,5; un indice Kappa de 0,957. Lo
anterior indica que la relacién entre las pruebas en estudio es excelente.

De las 25 cepas procesadas se obtuvo un resultado falso negativo proveniente de una muestra
extrapulmonar (LCR). Ello se debe a una mutacién en el gen que codifica la proteina MPT64, lo cual no
permite que sea secretaday por lo tanto la prueba inmunocromatogréfica no puede identificarla, provocando

resultados falsos negativos, debido a mutaciones del gen en que se basa la prueba4’5.

Desde el punto de vista técnico es recomendable el uso de la prueba Test BD para la identificacién del
complejo Mycobacterium tuberculosis, ya que ademds de ser facil y rdpida de procesar, acorta los tiempos de
respuesta en comparacion con las pruebas convencionales que requieren més tiempo y complementariedad.
Las pruebas convencionales (prueba de catalasa, reduccion de nitratos y Zielh Neelsen), utilizadas en el
proceso de identificacién del complejo son complejas, pues se requiere de una fase previa que incluyen la
preparacion de soluciones y reactivos, ademds de tomar en cuenta las caracteristicas del cultivo como pureza,
numero de colonias, tiempo de maduracién y experiencia de los profesionales que realizan.

El analisis de incorporacion de la prueba como rutinaria dentro de la atencién del paciente con sospecha
de tuberculosis debe tomarse acompanada de otros anélisis como sostenibilidad de la prueba en el tiempo y

costos de implementacién como recomienda el grupo de expertos de la OMS?>.
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IMAGEN 1
Técnica inmunocromatografia BD

Lectura después de 15 minutos. La imagen de la izquierda muestra reaccion positiva para complejo Mycobacterium tuberculosis.
Laboratorio Nacional de Referencia, Seccién Tuberculosis
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