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Corynebacterium diphtheriae no toxigénico

Figura 1. A) Tincién de Gram de Corynebacterium diphtheriae. B) Colonia de C. diphtheriae en agar sangre. Fotografias
adquiridas en el laboratorio Microbiologia de Clinica Davila.
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Corynebacterium diphtheriae no toxigénico

La difteria es una enfermedad causada por cepas toxigénicas de Corynebacterium diphtheriae, que se ha controlado mediante
la vacunacion. Sin embargo, en el ultimo tiempo han emergido cepas no toxigénicas, constituyendo un problema en salud pu-
blica y que pueden causar faringoamigdalitis, endocarditis, artritis séptica y osteomielitis. También puede producir infecciones
cutaneas en pacientes con alteraciones en la piel o con inmunocompromiso.

Taxonomia: Corynebacterium diphtheriae se divide en cuatro biovares: gravis, intermedius, mitis y belfanti. La diferenciacion
bioquimica depende del operador, siendo la caracterizacion gendmica mas confiable. Es una especie genéticamente diversa.
Especies relacionadas incluyen C. ulcerans 'y C. pseudotuberculosis, que causan infecciones zoonoticas en humanos.

La produccion de toxina (toxigenicidad) ocurre solo cuando el bacilo la adquiere desde un bacteriofago especifico
(B-corynefago) por un proceso lisogénico, llevando la informacion genética de la toxina (gen zox). Las cepas toxigénicas son
las que causan la enfermedad grave. Las cepas no toxigénicas por definicién no contienen el gen tox, pero pueden variar en su
capacidad de adherirse a la célula hospedera, en su viabilidad intracelular y en su capacidad de estimular citoquinas en el sistema
inmune del hospedero, lo cual se traduce en una mayor gravedad de la infeccion.

Caracteristicas microbiolégicas e identificacion: Corynebacterium diphtheriae es un bacilo aerobio, inmdvil, no capsulado.
A la tincion de Gram se presenta como un bacilo grampositivo pleomorfico con estructuras claviformes similares a “letras chinas”
(Figura 1 A). En el caso de la difteria, el estudio debe ser orientado segun la sospecha clinica. Las muestras deben sembrarse en
agar sangre de cordero y agar telurito, que favorecen el crecimiento de la bacteria. En agar sangre las colonias son puntiformes
y grisaceas (Figura 1 B) y en agar telurito, de color gris con centro negro. Una vez aislado debe distinguirse de otras especies
de Corynebacterium que normalmente habitan la nasofaringe y la piel (E;j. difteroides). Para ello existen pruebas bioquimicas
(fermentacion de carbohidratos, produccion de acido lactico, entre otras), sin embargo actualmente, la espectrometria de masas
por MALDI-TOF MS es de mucha utilidad. En todos los aislados de C. diphtheriae debe estudiarse la toxigenicidad. En Chile
se deriva al Instituto de Salud Publica (ISP) (centro de referencia nacional).

Diagnéstico y tratamiento: Luego del diagnostico clinico, se deben tomar muestras adecuadas (hisopado faringeo, muestra
cutanea). El uso de antitoxina va a depender si la cepa es 0 no toxigénica. El tratamiento se basa en eritromicina via oral por
14 dias o penicilina G iv o intramuscular por 10 dias. Se debe tratar a los contactos con un “booster” de toxoide diftérico y
antibacterianos. En cepas no toxigénicas, la investigacion de los contactos debe descontinuarse.

Comentario final: Se revisita la microbiologia de C. diphtheriae debido a la emergencia de cepas no toxigénicas, que pueden
aparecer en el cultivo corriente y que causan enfermedad en pacientes de riesgo. Estas cepas deben ser estudiadas para descartar
la presencia de la toxina y detener el estudio de los contactos si la cepa es no toxigénica.
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