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Introduccion:  S. equi subsp. zooepidermicus es un estreptococo
betahemolitico del grupo C de Lancefield. Es un patégeno
habitual en animales como caballos, cabras y cerdos. Raramente
produce infecciones en humanos, y cuando lo hace, se encuentra
asociacién con consumo de alimentos no pasteurizados de vacas
0 cabras, o bien existe contacto cercano con caballos. Las rutas
de entrada para las infecciones en humanos son el tracto
gastrointestinal y respiratorio, o heridas en la piel.

Existen reportes en humanos de bacteriemia, endocarditis,
meningitis, artritis, osteomielitis, etc, y en general los pacientes
tienen condiciones predisponentes, como diabetes,
inmunosupresion, consumo de alcohol, malignidad, uso de
drogas endovenosas y otros.

Presentamos el caso de un trabajador rural que luego de un
traumatismo multiple por la caida de un caballo, present6é una
bacteriemia por S. equi subsp. zooepidermicus.
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Resumen clinico y examenes complementarios: Varén de 56 afos, etilista
cronico. Se presenta con sindrome febril sin foco, confuso, refiriendo caida de
caballo una semana atras. Presenta traumatismo y hematoma en codo y mufieca
derecha con impotencia funcional, y dolor en rodilla, hombro izquierdo y miembro
superior derecho. El resto del examen fisico no presenta particularidades. Se indica
tratamiento sintomatico (hidratacién, dipirona, tiamina, diclofenac).

Examen de laboratorio: leucocitosis, plaquetopenia, hematocrito 50 %, y aumento de
creatinina. Electrocardiograma: evidencia taquicardia sinusal.

Se realizan hemocultivos y urocultivo e inicia tratamiento antibiético empirico con
ampicilina/sulbactama (AMS).

Examen fisico a las 24 hs: limitacion funcional de miembro inferior derecho, dolor a
la movilizacién pasiva de cadera derecha y rodilla derecha. En la radiografia se
observa fractura subcapital de cadera derecha y esguince de rodilla derecha. Se
indica reposo, antinflamatorios, corticoides y enoxaparina. Se traslada para realizar
TAC de cerebro y columna cervical, dorsal y lumbar. El informe tomografico no
muestra lesiones de relevancia.

Informe microbioldgico:

Urocultivo negativo.

Hemocultivo positivo (2/2): Streptococcus equi subsp. zooepidermicus. La
identificacién se realiz6 mediante sistema manual API, Biomerieux, y fue confirmada
por método MALDI-TOF. El microorganismo resulté sensible a penicilina, con una
CIM por E test de 0,03 ug/ml (sensible segin normas CLSI). El paciente complet6
tratamiento con AMS durante 14 dias y se programé cirugia para reemplazo de
cadera, evolucionando favorablemente.




