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One Health
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S. caprae
- Estafilococo coagulasa negativo.

- Descrito en 1983 de una cepa aislada de leche de cabra. 

- También aislado recientemente en leche de oveja.

- Es un microorganismo comensal de la piel y glándulas mamarias de cabras, pero también 

puede producir mastitis.

- Zoonosis.
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Transmisión

1. Transmisión en Animales

a. Contacto directo

✓Entre animales

✓Madre a cría

b. Ambiente y superficies contaminadas

✓Superficies en granjas

✓Leche contaminada



Transmisión

2. Transmisión a Humanos

a. Contacto directo

✓Manipulación de animales

✓Heridas y abrasiones

b. Consumo de productos contaminados

✓Leche no pasteurizada

✓Alimentos contaminados



Transmisión

3. Transmisión nosocomial

a. Infecciones hospitalarias

✓Dispositivos médicos: En entornos hospitalarios, S. caprae puede causar infecciones asociadas a

dispositivos médicos como catéteres, válvulas cardíacas artificiales y prótesis ortopédicas.

✓Transmisión de persona a persona: Aunque no es una vía común, la transmisión nosocomial puede

ocurrir entre pacientes, especialmente en unidades de cuidados intensivos o en pacientes

inmunocomprometidos.



S. caprae

- Primera descripción en humanos en 1991.

- Infecciones más frecuentes:

• Infecciones osteoarticulares: asociados a prótesis o material de osteosíntesis.

• Bacteriemia.

• Otitis.

• Endocarditis infecciosa.

• Infecciones urinarias.

• Peritonitis

• Meningitis.



Factores de riesgo

- Contacto estrecho con cabras u ovejas:
         * Agricultores.

        * Ganaderos.

        * Mordeduras o heridas.

- Inmunosupresión.

- Obesidad.

- Fractura abierta.

- Traumatismos.
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There was no contact 
history of cows, goats or 
raw milk as well.



▪ 27 años
▪ Dx sacroileitis
▪ Portador de DVP
▪ Contacto con cabras
▪ S. caprae sensible a 

meticilina

▪ 93 años
▪ Dx infección prótesis 

rodilla
▪ No contacto con cabras
▪ S. caprae sensible a 

meticilina









Situación en España

14 casos publicados

2 casos publicados en Cataluña







Clin Microbiol Infect. 2023 Sep;29(9):1214-1216. doi: 10.1016/j.cmi.2023.06.006.



Clinical characteristics and epidemiological of S. caprae infections in Catalonia.

Datos preliminares, pendiente de 
publicación



Conclusiones

- We suggest strong suspicion of IE in any patient with fever and positive coagulase-negative 

staphylococcal blood cultures, particularly in individuals from rural areas with livestock contact.

- In our latest study, more than 75% of S. caprae infections are related to skin and osteoarticular

infections.

- The future will determine whether S. caprae is an emerging pathogen in humans. 
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