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CARACTERIZACION DE LA FLORA BACTERIANA
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UNIVERSIDAD DEL CAUCA.

Eliana Henao*, Julie Latorre*, Clara Mufioz*+, Liliana Caldase,
Soniia Delgador+++, Santiago Ayerbexss*

RESUMEN

Se realizé la caracterizacion de la flora bacteriana bucal en serpientes venenosas de la familia Viperidee, subfamilia
Crotalinae, géneros Bothrops, Crotalus y Lachesis, mantenidas en cautiverio en el Museo de Historia Natural de la
Universidad del Cauca con el objetivo de identificar las cepas presentes en este sitio anatomico y establecer los patrones
de sensibilidad frente a algunos antibidticos de uso frecuente en nuestro medio para las infecciones producidas por estos
microorganismos. Todas las bacterias aisladas son consideradas patégenas para el ser humano y los resultados hasta
ahora obtenidos permiten sugerir el uso de Amikacina y/o Ciprofloxacina junto a Penicilina Cristalina en los tratamien-
tos profilacticos de las victimas de Ofidismo.
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INTRODUCCION

Se conoce que las bacterias gracias a su ubicuidad pueden
habitar diferentes medios, uno de ellos -muy importante- es
la boca de las serpientes venenosas, donde miltiples in-
vestigaciones comprueban la colonizacién de gran varie-
dad de microorganismos tanto aerobios como anaerobios
(1,2,3,4,5,6,7), que en el momento de una mordedura de ser-
piente u ofidismo, pueden desencadenar en el paciente se-
rias complicaciones secundarias a infecciones bacterianas
(8). Las serpientes que viven en cautiverio son responsa-
bles de un significativo numero de mordeduras y entre sus
victimas se encuentran herpetdlogos, personal auxiliar de
serpentarios, veterinarios, biélogos, estudiantes, guardas
de zooldgico (9), coleccionistas, encantadores de serpien-
tes, culebreros, etcétera. Por lo anterior, son muy importan-
tes las investigaciones que permitan no solo conocer las
bacterias potencialmente responsables de estas infeccio-
nes sino sus patrones de sensibilidad y asi sugerir Ia profi-
laxis antibidtica mas apropiada a seguir.

MATERIALY METODOS

Se estudiaron las cepas bacterianas presentes en la cavi-
dad bucal de cuatro especies de serpientes de la subfamilia
Crotalince (Tabla 1).

Tabla 1. Caracteristicas de las Serpientes en estudio.
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Muestreo. Se realiz6é un muestreo en septiembre de 2004, a
cuatro serpientes determinadas como Bothrops asper
(Garman, 1883)(10,11), B. punctatus (Garcfa, 1896) (10),
Crotalus durissus cumanensis Humboldt, 1833 (11) y Lachesis
acrochorda (Garcia, 1896)(10). Al espécimen de B. punctatus
le habia sido practicado un muestreo cuatro meses antes
(mayo de 2004). Las muestras fueron tomadas empleando un
inmovilizador de extraccion (figura 1), pinzas e hisopos esté-
riles (figura 2) e inmediatamente se sembraron en medios de
cultivo sélidos como agar sangre, agar Mc-Conkey y agar
Fenil Etil Alcohol (FEA), también se emplearon medios de
cultivo liquidos como el caldo de infusién cerebro-corazon.
Adicionalmente, a las muestras obtenidas se les practicé un
extendido para la aplicacion de la tincion de Gram.

Factores de crecimiento. Los medios de cultivo se prepara-
ron siguiendo las indicaciones de los fabricantes. El tiempo
de incubacién para aislar bacterias aerobias fue entre 24 y
48 horas. Para anaerobios fue de 72 horas y se utilizaron
sobres productores de atmosfera anaerébica.

Identificacién final y perfil de sensibilidad. Para continuar
con el proceso de identificacion bacteriana se utilizaron
dos tipos de sistermas: manual y semiautomatizado, los cua-
les contienen sustratos que permiten detectar las reaccio-
nes bioquimicas de cada microorganismo de acuerdo a su
fisiologia.
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Tabla 4. Antibiograma para K. pneumoniz

Tabla 5. Antibiograma para C. koseri

Tabla 6. Antibiograma para S. aureus
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DISCUSION

Los terrarios que albergan las serpientes, su alimentacién,
el tiempo de cautiverio y el contacto de su lengua con el
medio externo influyen en el tipo de flora bacteriana bu-
cal(1). También se especula que la flora bucal de las ser-
pientes refleja la flora fecal de su presa (2); por ello en un
caso se tomd una muestra aislada de heces de un ratén
(Mus musculus) del utilizado como alimento de las ser-
pientes y se aislo K. pneumonice, cepa que también se
aislé de la cavidad bucal de C. d. cumanensis, lo que hace
pensar que esta hipotesis sea cierta; sin embargo debe
hacerse un estudio con muestreo estadisticamente mas
significativo.

Entre el muestreo inicial realizado a B. punctatus y el final,
no se encuentra similaridad alguna, debido a que la flora
bacteriana bucal puede variar por causa del ambiente (3).

Tradicionalmente se ha recomendado el uso de Penicilina
Cristalina como profilactico para anaercbios del género
Clostridium en ofidismo procedente del medio natural
(6,7,8) y parece continuar teniendo vigencia pues casi no
se reportan sobreinfecciones por Clostridium sp. en pa-
cientes que han recibido este antibidtico (8); sin embargo
vemos que las cepas de Gram negativos y algunos Gram
positivos presentes en la boca de las serpientes aparecen
en el 20% de los abscesos que complican a los pacientes,
indicando que no fueron sensibles a la Penicilina (8).

En vista de lo anterior se propone el uso combinado de
Penicilina Cristalina y Amikacina y/o Ciprofloxacina para
Ofidismo procedente tanto de los sitios de confinamiento
artificial como aquellos del medio natural, por ausencia de
resistencia de los Clostridios y los otros gérmenes a Peni-
cilina y/o Amikacina/Ciprofloxacina respectivamente. La
sensibilidad observada en medios de confinamiento arti-
ficial frente a algunos antimicrobianos tiene validez tem-
poral debido a la capacidad de las bacterias para desarro-
llar mecanismos de resistencia.

Las especies encontradas para B. punctatus como A.
hydrophila, P. aeruginosa y Peptostreptococcus, pueden
ser agentes etioldgicos de infeccidn primaria y secundaria
para el hombre (4). A. hydrophila causa bacteriemias,
mionecrosis y celulitis y P. aeruginosa produce infeccio-
nes de heridas o puede penetrar a través de soluciones de
continuidad insignificantes en la piel. Si la cantidad pre-
sente en el torrente circulatorio es suficientemente gran-
de, puede ocasionar bacteriemias. Esta bacteria se adhiere
al epitelio intacto normal y no lo vulnera (12), pero es un

germen oportunista en presencia de heridas o laceraciones
y ha sido aislado de la boca de diferentes serpientes(1).

M. morganii fue aislada de cavidades bucales de serpien-
tes (1,5) y venenos de B. asper y C. durissus (6), ademas,
este microorganismo es un agente etioldgico de infeccién
secundaria (4)

K. pneumonie es causa comin de neumonia lobar, tam-
bién se asocia con cuadros respiratorios menos severos
como bronquitis y se aisla con frecuencia en infecciones
nosocomiales tales como infeccién urinaria y bacteriemia
(13). Fue aislado de 1a orofaringe de serpientes2 y de su
flora bacteriana buca (11). Esta bacteria puede producir
choque séptico y coagulacion intravascular diseminada
(CID)(16). En casos de aislamiento de Klebsiella sp. y P.
aeruginosa, es recomendable realizar la prueba para
Betalactamasas de espectro extendido, el cual no se apli-
6 por limitaciones de orden técnico

Las especies de bacterias del género Citrobacter causan
infecciones respiratorias y urinarias, principalmente en am-
bientes hospitalarios (13) y S. aureus produce mastitis e
infecciones de heridas y quemaduras ademas de
piodermitis (14); este microorganismo fue aislado de la
flora bacteriana bucal de serpientes (5), de abscesos post-
ofidismo (8) y en ocasiones es un agente etioldgico de
infeccién secundaria (4).

En el género Bacilius, la especie B. anthracis causa car-
bunco 6 antrax, la puerta de entrada de la infeccién es
cutanea dando lugar a una lesion caracteristica, desde
donde puede producir sepsis (15); sin embargo en el pre-
sente estudio no se logré caracterizar la especie aislada.

Peptostreptococcus se aisla a partir de la placa subgingival,
y es causante de piorrea ¢ infecciones de canales
radiculares (15). Es dificil correlacionar esta especie de
bacteria con procesos infecciosos post-mordedura salvo
quiza en la muy rara excepcién de mordedura en la boca
como ocurrio hace varios afios en una paciente mordida
por una B. schlegelii en la lengua (17) y que fallecio antes
de 6 horas, obviamente sin que hubiera alcanzado a hacer
una infeccion por bacterias.

Hasta el momento en el presente estudio no se han encon-
trado bacterias anaerébicas como Clostridium, sin embar-
g0, si se han aislado de la boca de Bothrops jararaca en
Brasil (5), del veneno de cuatro especies de Bothrops Cos-
tarricenses (7) y de la boca y €l veneno de otras serpien-
tes de Costa Rica (6).
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CONCLUSIONES

En la cavidad bucal de las serpientes estudiadas, manteni-
das en cautiverio, se encuentran diversos microorganismos
con predominio de bacilos Gram negativos seguido por
cocos Gram positivos, potencialmente patdgenos para el
ser humano.

En este estudio las floras bacterianas aerobia y anaerobia
facultativa encontradas en las serpientes, fueron diferen-
tes para cada especie y la mayoria de estas bacterias perte-
necen a la familia Enterobacteriacece. Son microorganismos
que hacen parte de la flora normal del intestino grueso de
animales y del hombre.

La flora bacteriana bucal de las serpientes depende de fac-
tores como; condiciones de cautiverio, el alimento y el
medio ambiente en general.

En la manipulacion de las serpientes y los procedimientos
microbiolGgicos es importante la antisepsia para evitar la
proliferacién de microorganismos saprofitos y potencial-
mente patégenos.

Es importante conocer las bacterias presentes en la cavi-
dad bucal de las serpientes asi como el antibiograma para
establecer el antibidtico de eleccion en el manejo profilacti-
co aumentando asi la eficacia en el tratamiento del ofidismo.

Los microorganismos inoculados en la mordedura repre-
sentan complicaciones en el cuadro clinico del paciente,
pudiendo causar las peores secuelas incluso la muerte, in-
dependiente del mismo veneno inoculado.

RECOMENDACIONES

Realizar un estudio estadisticamente significativo de las
heces de los ratones con los que se alimentan las ser-
pientes.

Se debe continuar con la caracterizacion de la flora bacteriana
bucal de otras serpientes que se hallan en cautiverio para
establecer los cambios operados en las colonias durante su
vida util en el serpentario comparadas con las cepas aisla-
das a su ingreso.

Realizar estudios bacterioldgicos a partir del sitio de la mor-
dedura a todos los pacientes con ofidismo previamente a la
iniciacion del tratamiento antibidtico profilactico.
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