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Junto a la tincién de Ziehl-Nielsen, Wright y Giemsa,
la de Gram ocupa un importante papel en la préactica
diaria del laboratorio de diagnés tico microbiolégico.
Su utilidad radica en que desde el punto de vista
taxonémico se establecen dos grandes grupos de
microorganismos: gram-positivos y gram-negativos.
Esta sencilla y rapida clasificacion es de enorme
interés clinico para instaurar de inmediato una
terapia, mientras se cultiva y realizan las pruebas de
sensibilidad a los antibiéticos del posible agente
etiologico.

Flavobacterium meningosepticum es un bacilo
gramnegativo, no esporulado, no mavil, no fermenta
la glucosa, da positivo la prueba de indo-fenol
oxidasa a las 24 hrs. y la de indol a las 48 horas (4).
Cuando se cultiva a temperatura ambiente por 72
horas, la colonia tiene la particularidad de producir un
pigmento de color amarillo intenso. Es una bacteria
acuatica. En el Hospital Nacional de Nifios, se ha
aislado de jaboneras, nebulizadores, lavatorios, grifos
de agua y equipo médico-quirargico (5).

Se ha encontrado un alto predominio de F. me-
ningosepticum en hospitales, causando un elevado
indice de mortalidad en neonatos y lactantes dada su
marcada resistencia a los antibioticos (1,2,3).
Asimismo, se ha observado que muchas cepas
permanecen viables por dos a tres meses a tem-
peratura ambiente demostrando su resistencia a la
desecacion. (Observacion personal, Herrera y Salas).
El objeto de este informe es reportar el hallazgo de
una cepa de F. meningosepticum, aislado a una
solucién colorante de Safranina al 2 por ciento. La
safranina es uno de los colorantes utilizados en la
tincion de Gram.
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Esta contaminacion llevé a error en dos reportes de
andlisis-cefalorraquideo, asi como en otros exudados
humanos que mostraron leucocitos
polimorfonucleares y presencia de bacilos gram-
negativos. No fue posible aislar los agentes en
cultivo, a pesar de no haber mediado un tratamiento
previo con antibiéticos en el paciente.

Ante este panorama, se procedi6 a realizar cultivos
de cada una de las soluciones colorantes y reactivos
utilizados en la tinciéon de Gram; se pudo aislar una
cepa de F. meningosepticum a partir de la safranina.
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