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Palabras claves: Resumen

infeccion, Introduccion: En los ultimos afios, se ha observado un
resistencia a aumento significativo en la prevalencia de uropatégenos
antibioticos, resistentes, siendo las bacterias productoras de betalactamasas
uropatdgenos de espectro extendido uno de los grupos mas importantes, por

su mecanismo de hidrolizar antibidticos betalactamicos,
haciendo que estos se tornen ineficaces. Objetivo:
Determinar la prevalencia de betalactamasas en urocultivos
de pacientes. ambulatorios en el Hospital Vicente Corral
Moscoso, periodo 2019 — 2022. Metodologia: Se trata de una
investigacion cuantitativa, con un estudio transversal, de tipo
observacional, descriptiva-explicativa. Se lo realizd en el
Hospital Vicente Corral Moscoso, el universo de estudio
constituye todos los urocultivos de pacientes atendidos en la
consulta externa en el periodo 2019 a 2022, con un total de
903 pacientes, las variables a estudiarse son: Edad, sexo,
microorganismo aislado, resistencia a los antibiGticos
betalactamicos, resistencia a otros antibioticos. Para el
analisis de datos se usé el paquete estadistico SPSS.
Resultados: la poblacién estuvo caracterizada principalmente
por el sexo femenino con el 80,3 %. Entre las principales
bacterias productoras de betalactamasas de espectro
extendido en urocultivos de pacientes ambulatorios, se
identifico que Escherichia coli era la bacteria mas comun en
los urocultivos con un total del 89.8%; sin embargo,
Unicamente el 21.0% reportd positivo para betalactamasa, asi
también el 7.7% de la bacteria Klebsiella oxytoca y el 58.1%
de Klebsiella pneumoniae. Conclusion: la prevalencia y los
patrones de resistencia y sensibilidad, de las bacterias
productoras de betalactamasas de espectro extendido, son
comparables tanto con la epidemiologia local como con la
internacional. Area de estudio general: Laboratorio Clinico.
Area de estudio especifica: Bacteriologia.

Keywords: Abstract

infection, antibiotic Introduction: In recent years, a significant increase in the
resistance, prevalence of resistant uropathies has been observed, with
uropathogens extended-spectrum beta-lactamase-producing bacteria being

one of the most important groups, due to their mechanism of
hydrolyzing beta-lactam antibiotics. Objective: To determine
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the prevalence of beta-lactamases in urine cultures of
outpatients at the Vicente Corral Moscoso Hospital, period
2019 — 2022. Methodology: The methodology is quantitative
research, with a cross-sectional, observational, descriptive-
explanatory study. It was conducted at the Vicente Corral
Moscoso Hospital, the study universe constitutes all the urine
cultures of patients seen in the outpatient clinic in the period
2019 to 2022, with a total of 903 patients, the variables to be
studied are: Age, sex, isolated microorganism, resistance to
beta-lactam antibiotics, resistance to other antibiotics. The
SPSS statistical package was used for data analysis. Results:
the population was female with 80.3 %. Among the main
bacteria producing extended-spectrum beta-lactamase in urine
cultures from outpatients, Escherichia coli was identified as
the most common bacterium in urine cultures with a total of
89.8%; however, only 21.0% reported positive for beta-
lactamase, as well as 7.7% of Klebsiella oxytoca and 58.1% of
Klebsiella pneumoniae. Conclusion: the prevalence and
patterns of resistance and sensitivity of bacteria producing
extended-spectrum beta-lactamases are comparable with both
local and international epidemiology.

1. Introduccién

La infeccidn del tracto urinario (ITU) es uno de los problemas clinicos mas comunes
tanto en la comunidad como en los entornos asociados a la atencion médica, lo que
genera que sea ademas un problema de salud global, esta patologia puede presentarse
con o sin sintomatologia afectando a personas de todas las edades y géneros, aunque son
mas comunes en mujeres que en hombres. Los agentes bacterianos aislados en mayor
frecuencia son Escherichia coli, Klebsiella spp y Proteus spp. (1, 2).

Uno de los factores mas importantes que afectan el manejo de la ITU en los Gltimos
afios ha sido la creciente prevalencia de uropatogenos resistentes, siendo las
betalactamasas de espectro extendido (BLEE) y las enterobacterias productoras de
carbapenemasas, en particular los que causan la ITU adquirida en la comunidad, esto
representa una amenaza para la salud pablica y un desafio terapéutico, asociandose a
una mayor tasa de mortalidad, estancias hospitalarias prolongadas y mayores costos de
atencion médica. De hecho, se observé que los patogenos resistentes a los
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antimicrobianos causaron més de 2,8 millones de infecciones y més de 35.000 muertes
al afo entre 2012 y 2017 (3, 4).

La produccién de betalactamasas se considera el mecanismo mas importante de
resistencia a los betalactamicos en bacterias gramnegativas, por lo que se han
convertido en una seria preocupacion ya que limitan la utilidad de la mayoria de los
antibioticos betalactamicos (5, 6).

Las infecciones del tracto urinario causadas por bacterias productoras de betalactamasas
de espectro extendido (BLEE) son un riesgo infeccioso creciente y, en muchos casos,
pueden conducir a impases terapéuticos debido a su resistencia a multiples antibidticos
(7). La resistencia antimicrobiana, se trata de un problema de salud publica muy grave
que afecta a muchos paises, aunque las cepas resistentes suelen ser diferentes de un pais
a otro. Se estima que 1.100 millones de personas eran portadoras de Escherichia coli
productoras de betalactamasa de espectro extendido (E. Coli productora de BLEE) en el
sur de Asia y 110 millones en Africa, en comparacion con 48 millones en Estados
Unidos y 35 millones en Europa (8).

En 2019 el Centro para el Control y la Prevencion de Enfermedades (CDC) designé a
las Enterobacterales productoras de BLEE como patégenos de "amenaza grave", si bien
los primeros casos estadounidenses de infecciones causadas por E. Coli productora de
BLEE se identificaron en un centro de enfermeria especializada, ahora es una
preocupacion incipiente en entornos comunitarios y con frecuente su identificacion en la
consulta externa ambulatoria (9).

La hospitalizacidn reciente y el uso previo de antibio6ticos son los principales factores de
riesgo para presentar Enterobacterales productoras de BLEE, siendo estos reflejados de
alguna manera en los fracasos del tratamiento que el médico general o familiar prescribe
segun los protocolos establecidos por el Sistema de Salud (10, 11).

2. Metodologia

La metodologia trata de una investigacion cuantitativa, con un estudio transversal, de
tipo observacional, descriptiva-explicativa, la muestra lo constituye el universo todos
los pacientes que cumplen con los criterios de inclusion atendidos en la consulta externa
en el Hospital Vicente Corral Moscoso, durante periodo 2019-2022, con un total de 903
pacientes.

Criterios de inclusion: pacientes atendidos en la consulta externa del Hospital Vicente
Corral Moscoso, en el periodo 2019 a 2022, y quienes se haya solicitado un estudio de
urocultivo positivos con informacion completa, cultivos de orina con presencia de
Bacterias Productoras de Betalactamasas (BLEE).
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Criterios de exclusion: pacientes que no contengan la informacion necesaria para el
estudio, pacientes con algun tipo de discapacidad y pacientes en condicion vulnerable, o
que no cuenten con un estudio de prueba de susceptibilidad antimicrobiana.

Variables: edad, sexo, microorganismo aislado, resistencia a los antibioticos
betalactdmicos, resistencia a otros antibidticos. Se detalla en el cuadro de
operacionalizacion de variables.

Procedimiento: para el inicio de esta investigacion se realiz6 como primer paso la
solicitud al Comité de Etica de Investigacion en Seres Humanos (CEISH), de la
Universidad de Cuenca, para posterior a ello solicitar una base anonimizada en el
laboratorio clinico del Hospital Vicente Corral Moscoso; el mismo que estuvo
conformado por las variables planteadas en el protocolo de investigacion. A
continuacion, se hizo la codificacion y exportacion al programa SPSS version 26.
Posterior a ello, se realizd el analisis estadistico respectivo. Se obtuvieron los resultados
respectivos y se ejecutaron la discusion y conclusiones. Finalmente, se procedié a
realizar el informe final.

Consideraciones éticas: como paso inicial, se obtuvo la autorizacién para la ejecucion
del estudio mediante la carta de aprobacion del CEISH, posteriormente, se solicito la
informacion anonimizada otorgada por el Hospital Vicente Corral Moscoso, toda la
informacion se manejé solamente con fines de investigacion, y cada participante fue
incluido en el proyecto de forma andnima. No se realizd intervencion diagnostica ni
terapéutica que implique alterar la evolucion de los pacientes. La metodologia del
estudio no implica la aplicaciéon de consentimiento informado, debido a que se trabajo
con una base de datos anonimizada. No se trabajo con poblacion en estado vulnerable,
ni que tenga alguna condicion neuropsicoldégica que impliqgue no entender
completamente las condiciones del estudio, finalmente, los anélisis estadisticos, fueron
realizados sin discriminacién de género, asi como la obtencion de sus resultados.

3. Resultados

Los resultados se expresan mediante medidas de frecuencia absoluta y porcentual. La
relacion entre variables se realiz0 mediante el estadistico Chi Cuadrado con una
significancia del 5% (p<0.05). El analisis de datos se realizo en el paquete estadistico
SPSS version 26 y la edicion de tablas y gréficos en Excel 2019.

Una vez aplicados los criterios de inclusion y exclusion, se obtuvo un total de 903
pacientes con reporte de urocultivo positivos de los cuales las 214 son bacterias
productoras de BLEE, registrados en la consulta externa del Hospital Vicente Corral
Moscoso, en el periodo 2019 a 2022. Se presentan a continuacion los resultados de las
variables analizadas, en la base de datos anonimizada.
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Tabla 1. Caracterizacion de los participantes

ANO Total
Caracteristicas 2019 2020 2021 2022
n % n % n % n % n %
Clinica 222 779 74 725 191 803 169 60,8 656 72,6
. Cirugia 14 49 1 1,0 5 2,1 1 0,4 21 2,3
Origen
de Gineco Obstetricia 41 14,4 21 206 21 8,8 32 115 115 12,7
solicitud L
Pediatria 2 0,7 3 2,9 5 2,1 9 3,2 19 2,1
Nefrologia 6 2,1 3 2,9 16 6,7 67 24,1 92 10,2
No se especifica 12 42 0 0,0 1 0,4 1 0,4 14 1,6
Sexo Hombre 25 8,8 19 186 55 231 65 234 164 18,2
Mujer 248 870 83 814 182 765 212 763 725 80,3
Nifios 29 10,2 14 13,7 25 105 45 16,2 113 12,5
Adolescentes 8 2,8 5 49 12 50 18 65 43 4,8
St;l:l‘;o Adultos jovenes 59 20,7 28 27,5 63 265 57 205 207 22,9

Adultos 95 333 33 324 77 324 92 331 297 32,9

Adultos mayores 94 330 22 216 61 256 66 237 243 26,9

TOTAL 285 316 102 113 238 264 278 308 903 100

Nota: nifios (de 0 a 12 afios); adolescentes (de 13 a 18 afios); adultos jovenes (de 19 a 40 afios), adultos
(de 41 a 64 afios), adultos mayores (de 65 afios en adelante).

La investigacion se centra en los resultados de 903 pacientes con reportes de urocultivos
positivos, el 31.6% correspondiente al afio 2019; 11.3% al afio 2020; 26.4% al afio 2021
y 30.8% al afio 2022. En cada afio las proporciones de pacientes fueron similares; la
solicitud de urocultivo es en su mayoria del area clinica de entre el 60.8% y el 80.3%,
seguido por el area de gineco obstetricia con registros de entre 8.8% y 20.6%. Entre el
76.3% vy el 87.0% de urocultivos pertenecian a mujeres y los grupos etarios
predominantes en todos los afios fueron de adultos y adultos mayores, es decir pacientes
de 41 afios 0 mas.

||
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= Negativo = Positivo

Figura 1: La prevalencia de bacterias productoras de BLEE

La prevalencia de bacterias productoras de BLEE en urocultivos de pacientes
ambulatorios en el HYVCM fue del 23.7%, equivalente a 214 de 903 casos analizados.

Tabla 2. Principales bacterias productoras de betalactamasas en urocultivos de pacientes ambulatorios
tomados en el HYCM

Bacterias productoras de BLEE

) i _ Total X2 (p)
Bacterias Negativo Positivo
n % n % n %
Escherichia coli 641 79,0 170 21,0 811 89.8
Klebsiella oxytoca 12 92,3 1 7,7 13 1.4
pKrlli?;:?)Ir:?ae 81 41,9 43 581 “ 82 (fg.'égf*)
Proteus mirabilis 5 100,0 0 0,0 5 0.6
Total 689 76,3 214 23,7 903 100

El laboratorio del Hospital Vicente Corral Moscoso realiza pruebas de bacterias
productoras de BLEE en cuatro bacterias especificas: Escherichia coli, Klebsiella
oxytoca, Klebsiella pneumoniae y Proteus mirabilis. Se determind que la Escherichia
coli era la bacteria mas comun en los urocultivos con un total del 89.8%; sin embargo,
Unicamente el 21.0% reportd positivo para betalactamasa, asi como el 7.7% de la
bacteria Klebsiella oxytoca y el 58.1% de Klebsiella pneumoniae. Finalmente, ningun
urocultivo con Proteus mirabilis presentd betalactamasa. Existio una relacion entre el
tipo de bacteria y el resultado a la prueba de betalactamasa, fue la Klebsiella
pneumoniae la bacteria mas productora de BLEE.
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4. Discusion

La resistencia a los medicamentos entre las bacterias gram negativas esta presente como
un grave problema global. Las BLEE son miembros importantes de las betalactamasas
producidas principalmente por bacterias gram negativas, estas enzimas se detectan
comunmente en los miembros de las Enterobacterales como Klebsiella pneumoniae y
Escherichia coli. Las bacterias BLEE no muestran resistencia sélo a las penicilinas, la
mayoria de las cefalosporinas y el aztreonam, sino también a otras clases de antibidticos
como los aminoglucésidos, Trimetoprim-Sulfametoxazol, tetraciclina y las
fluoroquinolonas. Ademas, la facil transmision de plasmidos que codifican BLEE entre
especies se ha convertido en una gran amenaza, y a menudo las infecciones causadas
por organismos productores de BLEE estan involucradas en brotes (12).

En la presente investigacion se pudo apreciar que la muestra de pacientes estuvo
caracterizada por pacientes mujeres, siendo el grupo de adultos que predomina con el
65.5%, de la misma manera un estudio efectuado en el laboratorio clinico Neolab de la
ciudad de Cuenca por Panaméa (13) en el afio 2021, comenta en sus resultados que en
aquellos urocultivos positivos para BLEE, el 96,1% fueron del sexo femenino, siendo el
grupo de edad mas afectado el comprendido entre los 40 a 64 afios con el 58,8% (13).
Evidenciando que, precisamente por todos los componentes anatémicos y hormonales,
las mujeres tienen mayor probabilidad de contraer este tipo de infeccion, y en edades
adultas jOvenes que se encuentran en la poblacion econdémicamente activa,
convirtiéndose en un factor que puede aumentar el riesgo de presentar infecciones
urinarias de esta magnitud, de la misma manera, en pacientes adultos mayores en
quienes el componente inmunoldgico y la deprivacion hormonal juegan un papel
importante en aumentar la susceptibilidad a este tipo de infecciones.

Entre las principales Enterobacterales en urocultivos de pacientes ambulatorios, se
identificd con mayor frecuencia a la Escherichia coli con el 89.8%, seguido de la
Klebsiella pneumoniae con el 8.2%. Hecho que no dista de la realidad, ya que un
estudio ejecutado en el Hospital Universitario del Rio de la ciudad de Cuenca por
Agreda et al. (9) en el afio 2021, reporta que, de los urocultivos identificados, la mayor
parte pertenecieron a Escherichia coli 69,6%, seguido de la Klebsiella spp con el 7,1%
de los casos (9). De la misma manera a nivel internacional en Pakistan el estudio
realizado por Abrar et al. (1) realizado en el afio 2018, expresa que, de los pacientes con
infecciones urinarias adquiridas en la comunidad, sus urocultivos resultaron en el 76%
(188/247) con E. coli y en el 24% (59/247) con K. pneumoniae (1). Con estos reportes,
se confirma la tendencia de la E. Coli a manifestarse en los urocultivos cuando se
sospecha una infeccion del tracto urinario, justamente es por ser la bacteria que
predomina en el microbiota intestinal y una de sus principales afecciones
extraintestinales es la infeccion del tracto urinario.
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En el presente estudio se evaluaron 903 urocultivos positivos de los cuales 214
(23,70%) presentan bacterias productoras de BLEE. Estos datos concuerdan con un
estudio realizado por Jijén & Santos (14), que indica una prevalencia de 21,3%. Por otra
parte, un estudio realizado por Perozo & Castellano (15) en el afio 2019, presento
24,49% de prevalencia para bacterias productoras de BLEE (15). Las bacterias
productoras de BLEE presentan una gran prevalencia a nivel mundial especialmente la
familia de Enterobacterales, la presencia de estas puede complicar el tratamiento de
infecciones bacterianas, ya que limita las opciones de antibioticos disponibles para el
tratamiento, por lo que puede llevar a la necesidad de utilizar antibidticos mas costosos
y con mayores efectos secundarios, lo que aumenta la carga sobre los sistemas de salud
y provocar a una mayor tasa de resistencia bacteriana.

En relacion con la prevalencia de E. coli productora de BLEE en pacientes ambulatorios
en el presente estudio se encontrd que es del 21,0%, en el periodo 2019 a 2022. Por su
parte en una investigacion efectuada en Quito por Solis et al. (16) en el afio 2022,
manifiesta que, la prevalencia fue del 18,31%. En el Hospital Isidro Ayora de Loja un
estudio en el afio 2018 concluye que dicha prevalencia fue del 17.9% (16). En Perd, un
estudio indicé que la prevalencia de cepas de E. coli productora de BLEE fue del
31.03% (17). Sin embargo, a pesar de que se observa una similitud en la prevalencia de
este estudio a la reportada a nivel mundial, se debe considerar que en paises en vias de
desarrollo esta tendencia es ain mas marcada por factores de riesgo presentes como la
educacion, el acceso a servicios basicos y de salud, el aumento de enfermedades
infectocontagiosas, entre otras.

La investigacion describe ademés la presencia de Klebsiella pneumoniae como la
enterobacteria que manifestd una mayor frecuencia de produccién de BLEE, con un
58,1 %, al comparar existe similitud de los resultados de esta investigacion con el
estudio realizado en Peru por Miranda et al. (18) en el afio 2019, en donde indica una
presencia del 53,8% Klebsiella pneumoniae productora de BLEE en pacientes
ambulatorios (18), por otra parte existe un estudio realizado en el Hospital Universitario
de Maracaibo por Perozo & Castellano (15) en el afio 2019, en donde reporta 40,1 %,
valor que también se puede corroborar con los estudios anteriores, por lo que podemos
considerar que esta bacteria al encontrarse también en la microbiota intestinal de
humanos y aunque también puede causar infecciones potencialmente mortales; se
considera un patdgeno oportunista importante implicado en infecciones nosocomiales y
en huéspedes inmunocomprometidos con enfermedades subyacentes graves. Las cepas
de K. pneumoniae son bacterias que pueden acumular genes de resistencia, aumentando
su patogenicidad y provocando infecciones graves.
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5. Conclusiones

e La poblacién analizada dentro del presente estudio estuvo caracterizada por el
sexo femenino, dentro del grupo etario adulto (41-64 afios) y adulto mayor
(mayor a 65 afios), en su mayoria atendidas en el area de clinica.

e Entre las principales bacterias productoras de BLEE en urocultivos de pacientes
ambulatorios, se identificé con mayor frecuencia a la Klebsiella pneumoniae y
Escherichia coli. La prevalencia de bacterias productoras de BLEE en pacientes
ambulatorios es del 23,7%, en el periodo 2019 a 2022.

e En base a los resultados obtenidos, se podrian usar estos datos para futuras
investigaciones, y de esta manera obtener datos de la prevalencia de estos
microorganismos en la poblacion.
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