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Infecciones de transmisión sexual: magnitud actual del problema

 ITS son un problema de Salud Pública importante

Cada año en todo el mundo 357 millones de nuevas infecciones según la
OMS

Además pueden causar complicaciones importantes: enfermedad pélvica
inflamatoria, infertilidad, infecciones congénitas y aumento del riesgo de
infección por VIH.



Infecciones de transmisión sexual: magnitud actual del problema

European Center for Diseases Prevention and Control 2017

C. trachomatis N. gonorrhoeae Sífilis

Nº casos 2017 409,646 89,239 33,189

Tasa por 100.000 hab 146 22.2 7.1

Diferencia de tasa de 
infección respecto 

2013
+ 4% + 55% + 45%

ECDC. Annual Epidemiological Report for 2017 Sexually Transmitted Diseases



Infecciones de transmisión sexual: magnitud actual del problema

Vigilancia Epidemiológica de las Infecciones de Transmisión Sexual en España, 2017
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Unemo et Shafer. Clin Microbiol Rev. 2014

Infecciones de transmisión sexual: magnitud actual del problema

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/24982323


ECDC. Extensively drug-resistant (XDR) Neisseria gonorrhoeae in the United Kingdom and 
Australia – 7 May 2018. Stockholm: ECDC; 2018.
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Diagnóstico microbiológico de las ITS
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Diagnóstico microbiológico de las ITS

 Posibilidad de infección asintomática

 Detección de coinfecciones

 Estudio de contactos

 Tratamiento dirigido (realización del antibiograma)

 Seguimiento (“test de curación”)

 Estudios de epidemiología molecular

 Vigilancia epidemiológica
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Diagnóstico microbiológico de las ITS
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Diagnóstico microbiológico de las ITS
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ex endocervical = ex vaginal

Diagnóstico microbiológico de las ITS
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Diagnóstico microbiológico de las ITS

Tinció de Gram: 
vaginosis bacteriana Tinció de Gram: Candida spp.

Examen en fresco: T. vaginalis Campo oscuro: T. pallidum

Tinció de Gram: 
N. gonorrhoeae

Agar Saboureud: Candida spp.

Agar Thayer Martin:
N. gonorrhoeae
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Diagnóstico microbiológico de las ITS

EL NUEVO 
“GOLD STANDARD”
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Diagnóstico microbiológico de las ITS

MMWR Recomm Rep. 2014 Mar 14;63(RR-02):1-19.

TAANs

Alta sensibilidad y especificidad

Automatizado

Menor tiempo de respuesta

Múltiples dianas

Detecta microrganismos no 
viables

Control post-tratamiento

Más coste

No estudio sensibilidad

Detecta microrganismos no 
viables

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Recommendations+for+the+Laboratory-Based+Detection+of+Chlamydia+trachomatis+and+Neisseria+gonorrhoeae+%E2%80%94+2014
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Nuevos algoritmos 

a) Point-of-care test (POCT):
- Útil en áreas sin acceso o alejado del laboratorio
- Tiempo de respuesta: 15 – 120 min
- Tratamiento dirigido
- CT – NG / VIH / sífilis / HCV

b)  Laboratorios centralizados:
- Plataformas automatizadas
- Detección múltiples dianas
- Alto rendimiento (↑volumen de muestras)
- Tiempo de respuesta: 2 – 3 días



Natoli L, Maher L, Shephard M, Hengel B, Tangey A, et al. (2014) Point-of-Care Testing for Chlamydia and Gonorrhoea: Implications for Clinical 
Practice. PLOS ONE 9(6): e100518. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0100518
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0100518

Nuevos algoritmos

https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0100518


Nuevos algoritmos: POCT 



Nuevos algoritmos: Plataformas automatizadas 
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Laboratorios Clínicos   
Vall d’Hebron

2014

Lab. HU Vall d’Hebron-Drassanes

Lab. AP Manso

Lab. AP Bon Pastor

Pobl. referencia: 1,200.000 hab.
Muestras de 6.000 pac /día
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CUADRO CLÍNICO

PRUEBAS RÁPIDAS

T.Gram / Ex.
fresco

C. oscuro
Sed. 
orina

PCR 
NG/CT

Serol. sífilis 
(RPR)

Serol. rápida: 
VIH, sífilis

Úlcera anogenital + + + + +

Lesiones cutáneo-mucosas 
(2º luético)

+ +

Uretritis / Cervicitis / 
Proctitis

+ + + +

Vaginitis / Vaginosis + + +
Valorar criterio 

clínico

Estudio Contactos 
asintomáticos

+
Si lúes previa 

contacto
+

Cribaje ITS población riesgo + Si lúes previa +

Laboratorio de respuesta rápida Drassanes
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Unidad de infecciones genitales y de transmisión sexual 
Hospital Vall d’Hebron

Datos 2018

Actividad
(nº determinaciones)

Genitales 44167
ITS 80972

Cultivos genitales:
-Cultivo vaginitis
-Cultivo vulvar micológico
-Cultivo gonococo
-Cultivo EGB vaginorectal
-Cultivo prostatitis
-Muestras varias hospital

ITS molecular:
-PCR NG/CT/MG/TV
-PCR úlceras genitales
-Hibridación VPH

importante gasto económico

44%

27%

22%

7%

Procedencia muestras ITS

Atención primaria

UITS Drassanes

ONG

Otros



Nuevos algoritmos: Plataformas automatizadas 



Nuevos algoritmos: Plataformas automatizadas 

Hasta 800 determinaciones/día



Nuevos algoritmos: Plataformas automatizadas 

Seegene Allplex
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Nuevos algoritmos: Plataformas automatizadas 

AllplexTM STI Essential Assay

- C. trachomatis
- N. gonorrhoeae

- T. vaginalis

- M. genitalium

- M. hominis
- U. urealyticum
- U. parvum

Uretritis, epididimitis, orquitis
Cervicitis, endometritis, salpingitis, EPI

Uretritis
Vaginitis

UNG persistente
Cervicitis, endometritis, EPI



Nuevos algoritmos: Plataformas automatizadas 

Laboratory diagnosis of sexually transmitted infections, including human immunodeficiency virus / edited by Magnus Unemo … [et al]



Nuevos algoritmos: Plataformas automatizadas 

Sintomático Asintomático

Genital CT, NG, MG, TV (UU en barones) -

Orina CT, NG, MG, TV (UU en barones) CT, NG

Frotis faríngeo - CT, NG

Frotis rectal CT, NG, MG CT, NG

Endometrio / 
Placenta

CT, NG, MG, MH, UU, UP -

Kit no validado → validación interna

CT: C. trachomatis, NG: N. gonorrhoeae, MG: M. genitalium, TV: T. vaginalis, MH: M. hominis, UU: U. urealyticum, UP: U. parvum
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Nuevos algoritmos: Plataformas automatizadas 

AllplexTM Genital ulcer Assay
- VHS 1
- VHS 2

- T. pallidum

- LGV

- H. ducreyi

- VVZ

- CMV

Lesiones vesiculares anogenitales

Chancro sifilítico

Ulcera anogenital y proctitis

Chancroide

Zoster

Úlceras



Nuevos algoritmos: Plataformas automatizadas 

Sintomático

Ulcera genital VHS1 y 2, TP, LGV, HD, VVZ

Vulvar VHS1 y 2, TP, LGV, HD, VVZ

Cavidad oral VHS1 y 2, TP, LGV, HD

Frotis rectal VHS1 y 2, TP, LGV, HD

Kit no validado → validación interna

VHS: Virus Herpes Simple, TP: T. pallidum, LGV: linfogranuloma venerero, HD: H. ducreyi, VVZ: Virus Varicela Zoster



Moltes gràcies per la 
vostra atenció

juserra@vhebron.net
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