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INTRODUCCIÓN
Streptococcus agalactiae, conocido como
estreptococo del grupo B (EGB), es una bacteria
grampositiva que forma parte de la microbiota
normal del tracto gastrointestinal y genitourinario
en humanos. Sin embargo, puede convertirse en
un patógeno oportunista, siendo una causa
importante de infecciones neonatales, como
sepsis, neumonía y meningitis, así como
infecciones en adultos con comorbilidades.

El cultivo de S. agalactiae es un método
diagnóstico clave, especialmente en mujeres
embarazadas, para prevenir la transmisión vertical
al recién nacido durante el parto. 



Detectar la presencia de S. agalactiae en mujeres
embarazadas para prevenir infecciones neonatales
mediante la administración de antibióticos
profilácticos durante el parto.

DEFINICIÓN Cultivo de Streptococcus
del Grupo B



TIPO DE MUESTRA

Exudado vaginal y rectal (preferiblemente
tomados con el mismo hisopo o por

separado).

TIEMPO DE LA TOMA DE MUESTRA

semanas 35 y 37 de gestación

RECOLECCIÓN DE LA MUESTRA 

hisopos en medio de transporte

FASE PRE-ANALÍTICA 



FASE ANALÍTICA 

Streptococcus Año - numeración secuencial

IDENTIFICACIÓN DE LA MUESTRA

S25-019
MEDIO DE ENRIQUECIMIENTO

Inocular la muestra en caldo Todd-Hewitt

SUBCULTIVO EN MEDIOS SÓLIDOS

medios cromogénicos selectivos para SGB



INTERPRETACIÓN DE RESULTADOS

Diferencia cromogénicaFASE POST-ANALÍTICA 

POSITIVO NEGATIVO 



IMPORTANCIA CLÍNICA 

¿PORQUÉ ES
IMPORTANTE? 

La detección permite aplicar profilaxis antibiótica
intraparto (usualmente penicilina G) y así reducir el
riesgo de transmisión perinatal y complicaciones
neonatales graves.



CONCLUSIONES
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NO DEJES QUE NINGUNA DUDA TE ATORMENTE, CONTACTA CON NOSOTROS.

¿TIENES DUDAS?
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