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La inflamacion de las meninges (membranas que rodean al cerebro y la médula espinal), se conoce como meningitis y
la inflamacidn del parénquima cerebral como encefalitis (Fleischer y otros, 2020). Ambas condiciones causan una gran
variedad de sintomas como fiebre, dolor de cabeza, o confusion. Sin embargo, también estan asociadas a dafo
cerebral (déficits neuroldgicos y deterioro cognitivo), accidente cerebrovascular, convulsiones, e incluso la muerte (Putz
y otros, 2013; Poplin y otros, 2020).

Los principales patdgenos asociados a meningitis y encefalitis son:

e VIRUS

La replicacion viral ocurre en el tejido linfatico cercano al sitio de infeccion que puede actuar como reservorio y causar
una viremia, siendo responsable de la diseminacidon del virus al sistema nervioso central (SNC), la cual se produce al
cruzar la barrera hematoencefalica a traves de las células endoteliales capilares cerebrales, provocando inflamacion
gue conlleva a vasculitis, necrosis celular y edema cerebral (Putz y otros, 2013).

« BACTERIAS
Las bacterias inicialmente comienzan con la colonizacion de la mucosa nasofaringea por una infeccion sistémica.

Existen varias rutas por las cuales las bacterias ingresan al SNC.:

En primer lugar, las bacterias pueden propagarse por via hematdogena. Una vez que las bacterias acceden al torrente
sanguineo pueden ingresar al LCR a través de las células epiteliales del plexo coroideo de los ventriculos laterales y a
través del endotelio capilar cerebral, en donde las bacterias pueden multiplicarse rapidamente, desarrollando una
inflamacion que causa fiebre y alteracion del estado mental, ademas de una lesion neuronal que resulta en hidrocefalia,
vasculitis, y aumento de la presion intracraneal (VanDemark y otros, 2013).

En segundo lugar, las bacterias pueden ingresar directamente al espacio subaracnoideo a traves de una infeccion
nosocomial, después de un procedimiento neuroquirurgico (VanDemark y otros, 2013).

* HONGOS

La infeccidn inicial se produce por inhalacion de pequeiias formas de levaduras (criptococos), los cuales permanecen
latentes en los pulmones, sin embargo en pacientes con un sistema inmunologico inmunocomprometido como aquellos
con VIH, embarazo, neoplasias linforreticulares, terapia de quelacion de hierro y diabetes, favorecen la reactivacion de
la infeccidon resultando en la diseminacion en el SNC, provocando dolores de cabeza y fiebre, demencia general
subaguda, ademas de paralisis de pares craneales asociado con la presion intracraneal y perdida visual (Gottfredsson
y otros, 2000).

En la siguiente tabla se muestran las diferentes vias de transmision de los diferentes patdogenos asociados a meningitis
y encefalitis (Ellul y otros, 2018)
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Tabla 1: Vias de transmision de los virus, bacterias y hongos
asociados a meningitis y encefalitis.

Virus Bacterias Hongos

Haemophilus influenza,

e HSV-1 Streptococcus
e HSV-2 pneumonia y Neisseria
Enterovirus e HSV-6 » Parechovirus meningitidis Cryptpcoccus )
« CMV humano neoformans/gattii
e« BV » Secreciones
e VZV respiratorias
(inhalacion)

Listeria monocytogenes

e Relaciones e Transmision vertical
sexuales e Alimentos .,
., . e Inhalacion
e Transmision e Fecal-oral contaminados
Fecal-oral : , . : : e Ingresa a
vertical » Via respiratoria Streptococcus agalactiae , :
., ., : través de la piel
e Transfusion e Transmision vertical
sanguinea e Secreciones

respiratorias

La meningitis y encefalitis constituyen una emergencia médica, pues su alta morbilidad y mortalidad requieren un
diagndstico y tratamiento oportuno. Aproximadamente el 15% de los casos reportados concluyen en muerte y otros
muchos dan como resultado incapacidades de por vida como la perdida de extremidades, deficiencias visuales y
auditivas, convulsiones, alteraciones de la memoria y la capacidad de aprendizaje (Biofire Diagnostics, 2015).

La mayoria de la poblacion es susceptible a estas infecciones y suele cursarse de forma asintomatica sin embargo, en
pacientes inmunocomprometidos, el riesgo de desarrollar una infeccion grave es aun mayor, por lo tanto, saber que
patdgeno (virus, bacteria u hongo) es el responsable de dicha infeccion puede garantizar el tratamiento correcto ya que
éste difiere segun la causa (Ellul y otros, 2018).
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¢.Cual es el procedimiento para la deteccion de los patdogenos
asociados a meningitis y encefalitis?

—® @

FilmArray Extraccién de
M uestra Diagnostico dcidos nucleicos
sindromico de los diferentes
. \_ patégenos

asociados a

meningitis
( PCR j H( RT-PCR ) < encefglifi:

- /

Diagrama 1. Pasos para la deteccion de los patdgenos asociados a meningitis y encefalitis

Tipo de muestra .

Se recomienda recolectar 1 ml de liquido
cefalorraquideo (LCR) en tubo estéril, el cual es
obtenido por puncion lumbar para diagnosticar
enfermedades neurolbgicas que afectan al cerebro y la
medula espinal (Orts y Wyart, 2017).

¢, Cual es el método para la deteccion de los diferentes
patdogenos asociados a meningitis y encefalitis?

FilmArray ME Panel (ME), es el primer panel de PCR multiplex aprobado por la FDA. Se basa en el diagnostico
sindromico, el cual es capaz de detectar e identificar simultaneamente multiples acidos nucleicos de 14 agentes
patégenos que incluyen 7 virus, 6 bacterias y 1 hongo (Tabla 2), a partir de muestras de LIQUIDO
CEFALORRAQUIDEO de pacientes con signos y/o sintomas de meningitis y encefalitis (cefalea, fiebre, rigidez de la
nuca o estado mental alterado). Este panel consiste en un cartucho que actia como un sistema cerrado desechable
gue aloja todos los productos quimicos necesarios para la extraccion automatizada de los acidos nucleicos, seguido de
trascripcion inversa (a partir de una secuencia de ARNm actua como molde para generar ADNc), acoplada a la PCR

(amplificacion de multiples copias de ADN), concluyendo en el analisis automatico de los resultados (Figura 1),
(Batchman.,2013; Fleischer y otros, 2020; Biofire Diagnostics, 2015;).
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Tabla 2: Virus, bacterias y levaduras detectados por
FilmArray ME Panel

Escherichia coli K1
Haemophilus influenzae
Bacterias Lis{eria .monocyt e
Neisseria meningitidis
Strptococcus agalactiae
Streoticiccus pneumoniae

Levadura Cryptococcus neoformans/Crptococcus gatti
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