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Nuevas herramientas diagnósticas

• Mananos/Antimananos.

• 1-3 β D glucanos

• T2 candida

• Galactomananos

– ELISA

– Lateral flow

• Polisacárido capsular.

– Lateral flow



Especificidad

Histopatología  
Directos y Cultivos

MADI-TOF

Galactomananos

1-3 β D glucanos

PCR



• Nanotecnologia: Extracción. Aglutinación de 
partículas supermagnéticas.

• Deteccción automatizada.

• Estudio multicéntrico

• 1800 pacientes.

Mylonakis et al  CID 2015:60 (15 March) 



• Sensibilidad: 91.1% (95% CI, 86.9%-
94.2%) 
– C. albicans/tropicalis :92.3%

– C. parapsilosis:94.2%

– C. krusei/glabrata:99.9%

• Especificidad:99.4% (95% CI, 99.1%-
99.6%)
– C. albicans/tropicalis :98.9%

– C. parapsilosis:99.3%

– C. krusei/glabrata:99.9%

• Tiempo de detección e 
identificación:    4.4 ± 1.0 hs vs129.9 ±
26.3 hs para los HC (5 días ± 1) .  



VPP Y VPN



Lateral flow

• PROs
– Fácil de usar.

– No requiere equipamiento especial.

– No requiere personal altamente entrenado.

– Test rápidos (15-60 minutos).

– Fácil de interpretar vs (NO interpretar).

– Múltiples muestras

– Semicuantitativo

• CONTRAs
– Cualitativo

– Lectura subjetiva



• Meta-analisis: 12 estudios ; muestras:4622.

• Solo se incorporaron pacientes con cripto en 
SNC.



• Sensibilidad del test en LCR es «superior» al 
del plasma.



• Junio 2014 Diciembre 2016

• 3969 pacientes testeados.

• 55 pacientes positivos.

• 11 pacientes con CrAgLF 1:2 o 1:5 (falsos 
positivos)

• 34% de Falsos positivos 



• 465 LCR

• Sin diluir

– Sensibilidad 91%

• Con dilución

– Sensibilidad 100%

JCM 2014 (52) 12:4172



Aspergillus lateral flow
• Pocos estudios 

clínicos.

• Suero:

– Sensibilidad: 20-68%

– Especificidad: 72-
98%

• LBA:

– Sensibilidad: 80-
100%

– Especificidad: 81-
95%

• Similares a los 
obtenidos por 
galactomananos

• Influencia de uso de 
antifungicos sistémicos 
contra hongos 
filamentosos

Miceli et al Sem Resp and  Crit Care Med 2015 (36) 650



• Johnson et al JCM 2015 53 (7) pp2103

Utilidad de combinación de GM, qPCR y LFD en 
pacientes con IA 

 

Test Sensibilidad Especificidad VPP VPN 
GM (PC0.8) 87.50 66.6 58.3 90.9 
GM (PC 1) 75 66.6 54 83 
qPCR  100 86,67 80 100 
LFD 100 80 72,7 100 

Utilidad para confirmar o descartar AI por LBA en GM >0.5 y <1 

 



Estudio multicéntrico para el diagnóstico de aspergilosis invasora 
mediante detección de galactomananos en pacientes 

neutropénicos febriles
Subcomisión de Micología Clínica (SADEBAC) y Asociación Argentina de Microbiología (AAM)

Dr Gustavo Giusiano Dr Guillermo Garcia Effron

• Instituciones de las provincias.

• 297pacientes

• 35 con valores positivos

• Promedio de las muestras: 3 (1-10)

• En LBA: 4 Drogas utilizadas para el Tratamiento



Utilidad de los métodos diagnósticos

• «Cambiar una conducta»

• Jerarquizar el riesgo individualizado vs no 
jerarquizar.

• Utilizar el diagnóstico por TC de alta resolución 
vs no usarlo

• Solicitar biomarcadores vs No cambiar 
conducta. 

Prophylactic Empiric Driven Premptive Antifungal Therapy



Pruebas de sensibilidad

Problemas

Relacionados a

la técnica in vitro

Relacionados a

los pacientes

NECESITAMOS EL HONGO



• 461 levaduras (Candida y Criptococcus)
• C. albicans 38.4%
• C.parapsilosis 26%
• C.tropicalis 14%
• C.glabrata 4.3%



Candida Droga Rango %Resis

tencia

Todas

(420)

AMB 0.06-2 0.2

FCZ 0.06-64 1.6

ITZ <0.015-0.5 0

VCZ <0.015-2 1.6

AND <0.015-4 6.2

CAS <0.015-2 0

C. albicans

FCZ 0.06-4 0

ITZ <0.015-0.13 0

VCZ <0.015-1 0.5

AND <0.015-0.13 0

CAS <0.015-0.13 0

C. glabrata AMB 0.13-1 0

FCZ 0.06-16 20

ITZ <0.015-0.13 0

VCZ <0.015-1 0.5

AND <0.015-0.06 0

CAS <0.015-0.13 0



Problemas relacionados a la técnica in vitro

• Composición de la placa del plástico modifica 
las CIM 

• Tiempo desde el descongelado – preparación 
del inóculo – incubación de la placa.

Jorgensen ECCMID 2017 poster 1759







IOs y Android













Conclusiones
• Nuevas técnicas diagnósticas son necesarias 

de implementar para el diagnóstico precoz, y 
poder realizar un adecuado seguimiento 
terapéutico.

• La utilidad del VPN permite excluir pacientes 
con IFI y reducir terapias innecesarias.

• El diagnóstico de tamizaje por «lateral flow» 
para Cryptococcus es de gran utilidad, pero 
debemos tener en cuenta falsos positivos y 
negativos.


