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Colonizacion nasofaringea por Streptococcus pneumoniae en
ninos como factor indispensable para desarrollar una
enfermedad neumocodcica: algo para tener en cuenta
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La enfermedad neumocécica constituye una de
las diez causas principales de mortalidad y
representa, particularmente en los paises de baja
renta, el 40 % de los 2,6 millones de muertes
anuales por infeccién respiratoria aguda en nifios
menores de cinco afios, con una cifra de mas de
un milléon de fallecimientos. Se estima una
mortalidad anual de 1,2 millones incluyendo
también la originada por la meningitis y la
bacteriemia neumocoécicas. Streptococcus
pneumoniae es uno de los microorganismos mas
frecuentes y relevantes de las enfermedades
infecciosas en el lactante y en el nifio. La
patomorfosis de la infeccién neumocdcica
ocurrida en las Ultimas décadas se ha
circunscrito de manera importante a cambios en
las formas y las manifestaciones clinicas, a
variaciones en la sensibilidad del neumococo a
los antibidticos y al progreso en la prevencion,
con la difusién de la vacuna conjugada
heptavalente en el Ultimo decenio, y la reciente
comercializacion de dos nuevas vacunas
conjugadas.® 2

Los distintos serotipos se comportan de forma
diferente con respecto a su inmunogenicidad, al
cuadro clinico que producen, a la capacidad de
colonizacién nasofaringea y a su virulencia.
Ademads, su distribucién varia en relacién con la
edad, el tiempo, el drea geografica y la
resistencia a los antibidticos; las infecciones son
mas frecuentes en el lactante, en el nifio
pequefio y en el anciano. En varios fuentes
consultadas, se cita una investigacion de Fenoll y
Casal, realizada en el afio 2001, en la que estos
autores analizaron 13 674 neumococos aislados
en los laboratorios de microbiologia de 100
hospitales, encontraron 48 serogrupos/serotipos
diferentes, aunque el 85 % de los neumococos
inclufan solo 16 serotipos. Los seis mas
frecuentes en orden decreciente fueron el 19, 6,
23, 3,14y 9, que representaron el 60 % de todas
las cepas estudiadas en nifios y adultos. En los
Gltimos afios se observa un incremento del
serotipo 1 como causante de neumonia vy
empiema, del 3 en neumonias necrozantes y
empiemas, y del serotipo 19A (enfermedad
invasora y otitis).>*

Colonizacién nasofaringea: el estado de portador
nasofaringeo tiene una prevalencia que varia con
la edad, alcanzando el 60 % a los dos afios en los
nifos que acuden a la guarderia. Se considera
que el 80 % de los nifios se han colonizado en
alglin momento de los primeros 18 meses de

vida. En el adulto, la incidencia del estado de
portador es mas baja, pero es hasta cinco veces
superior si convive con nifios (18-29 %) que si en
el domicilio solo hay adultos (6 %). El estado
previo de portador nasofaringeo es condicidn
indispensable para desarrollar una enfermedad
neumocdcica. Esta colonizacién es importante no
solo porque es la condicién inicial para
desarrollar una enfermedad neumocécica
invasiva, sino también porque proporciona la
base para la expansién horizontal del neumococo
en la poblacién.* Se estima que la colonizaciéon
puede ser mas o menos duradera en funcién de
diferentes factores, tales como la capacidad
invasiva de cada serotipo, presién antibidtica y la
vacunacion.*®

Es importante conocer, en nuestro medio, el
porcentaje de portadores nasofaringeos de
neumococo, dado que esto correlaciona con el
nivel de enfermedad causada por estas cepas en
una determinada comunidad.’

En Cuba no existe data acumulada de la
prevalencia de colonizacién nasofaringea por
neumococo en ningldn grupo de edad, que
permita evaluar el efecto de la vacunacién en la
colonizacién nasofaringea, y el fenémeno de
reemplazo de serotipos una vez introducida la
vacunacién en el Sistema Nacional de
Inmunizaciones. Es por eso de gran importancia
conocer la prevalencia de colonizacién
nasofaringea de Streptococcus pneumoniae en
nifos entre 2 y 18 meses en nuestras areas de
salud, asi como determinar la frecuencia y
distribucion de serotipos de S. pneumoniae en
portadores nasofaringeos sanos.
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