
Salmonella sp.: TENDENCIAS EN LOS PERFILES DE RESISTENCIA A LOS ANTIMICROBIANOS 
2020-2023. PROGRAMA NACIONAL DE VIGILANCIA DE LA RESISTENCIA A LOS 
ANTIMICROBIANOS, RED WHONET - ARGENTINA.  (WHONET-AR) 

Celeste Lucero, Alejandra Menocal, Ezequiel Tuduri, Juan de Mendieta, Fernando Pasteran, 
Red Nacional de Vigilancia de la Resistencia a los Antimicrobianos WHONET-Argentina, 
Alejandra Corso 

INTRODUCCION: Salmonella sp. (SAL) es un importante agente de gastroenteritis y cuadros 
más severos con compromiso sistémico. Se presenta como casos aislados y en forma de brotes 
con cuadros autolimitados, sin embargo en pacientes vulnerables o en casos de fiebre tifoidea 
o paratifoidea (FP) es necesario el tratamiento antibiótico, para lo que es crucial conocer los 
perfiles de sensibilidad (S). 

OBJETIVO: Reportar el perfil de resistencia a los antimicrobianos (ATM) en aislamientos de SAL 
provenientes de infecciones comunitarias de la Red Nacional de Vigilancia de la Resistencia a los 
Antimicrobianos WHONET-Argentina en el período 2020-2023.  

MATERIALES Y METODOS: Se analizaron SAL de episodios de infección comunitaria (1 por 
paciente), de 93 instituciones de salud y 24 jurisdicciones del país. La S a los ATM se evaluó por 
el método de difusión con discos y/o automatizados e interpretó según CLSI 2025. Los datos se 
analizaron con los softwares ATBXpert 1.2 y WHONET 5.6. Se muestran los resultados como % 
de No-Sensibilidad (NS) (%I+%R) excepto para CIP (solo %R). Los cambios en %NS se 
consideraron significativos cuando p<0,05 (Test de Chi cuadrado). En los casos en los que se 
mantuvo estable se consideró el período 2020-2023. 

RESULTADOS: Se analizaron 4168 SAL, 62% procedentes de pacientes < de 10 años, 50% de 
heces, 47% de sangre, 2% orina y 1% otros. Comparando los % NS 2020-2021 vs 2022-2023 se 
observó un aumento en AMP (8.8 vs 10.6) pero se mantuvo estable para FOS (1,1), AZI (1,3), 
cefalosporinas de 3era generación (C3G) (1,4), CIP (2,3) y TMS (2,3). 2177 SAL fueron 
serotipificadas: 1793 S. Paratyphi B (SPB), 157 S. Typhimurium (STY), 136 S. Enteritidis (SEM), 
27 S. Newport y 28 otras. Las 1793 SPB pertenecieron al brote de fiebre paratifoidea de Salta, 
presentaron S a todos los ATM excepto CIP que registró aumento en el %I de 1,2 a 19,5.  STY 
presentó mayores %NS a AMP, TMS y AZI que SEM: 31,8, 7,7 y 4,7 vs 12,8, 0 y 0. De las 51 SAL 
derivadas al LNR se caracterizaron; i) 12 SAL R C3G: 9 CTX-M, 1 SHV, 1 PER y 1 CMY, ii) 34/36 
SAL R AZI portaban el gen mphA, iii) 2 SPB I a CIP con mutación en gyrA (S83F), iv) 1 S. 
Minesota productora de OXA-163.  

CONCLUSIONES: FOS, AZI, C3G, CIP y TMS representarían excelentes opciones para 
tratamiento empírico (TE).  Debido a diferencias en %NS entre las distintas serovariedades, la 
serotipificación es un dato relevante para la elección del TE en contextos de brote. La R a C3G 
se asoció principalmente a la producción de BLEE del tipo CTX-M y la R a AZI al gen mphA. La 
vigilancia de la S a los ATM y la detección de fenotipos pocos frecuentes permite conocer la 
epidemiología nacional y optimizar TE.  
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