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INTRODUCCION
El presente trabajo va encaminado a exponer someramente
la forma en que el complejo engranaje que constituyen las dis-
tintas Divisiones de Sanidad Ptblica se desenvuelve ante una
epidemia, y como podria prevenirse la aparicién de las mismas,
si el pablico y los propietarios de establecimientos donde se ma.

nipulan alimentos colaboraran con Sanidad Piblica, prestando .

. & . . ,
atencion a sus consejos y cumpliendo con las normas que ésta
dicta para evitar que surjan dichas epidemias.

Abora que estamos en la “ery del estafilococo”. en que cada
vez se demuestra su resistencia a los antibiéticos y su omnipre.
sencia, se deben aumentar todas las precauciones para evitar es-
tas molestas epidemias.

El Laboratorio Bacteriolégico de Sanidad Piblica. diag-
nosticé inmediatamente como en las ocasiones anteriores. La

presente epidemia y orienté con ello a las demis Divisiones, pa. .

ra que actuaran encanzadas hacia el objetivo deseado.
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HISTORIA:

L i ;
daa e:taiitll:ziz sr:iere;lci sobre intoxicacién alimenticia debi.
cia fines del siglo XIEX% a por D‘e’nys de Bélgica en 1894. Ha-
vicia era debidgé - riger ¢teyd que la intoxicacién alimen.
Xitas o promaiame a presencia en los alimentos de aminas t6-
osicion du s mcllu’e se fOI'l‘flaﬂ comeo resultado de la descom-
e uft lemas’ Vai.llatd en 1902, Fornario y otros,
g animalzs . ales;; st}stan-c1as son relativamente atoxicas pa-
a dosis consideralile: ?ratono excepro cuando se administran
s Aot s su~ > Qr.que no sucede en condiciones natuta-
sicion avanzada de ;mmms ane son b roducto de la descompo-
tanto que los :limenizsp:;l)ltee 1;:<:dizzdu1cen. olor repugnante en-
color. olor ¥ sspecto vo ‘ n la intoxicacién, son de
ptomainas sZan lr;s tc:uI::::el:.les, por lo cual es dudoso que las
Posteriorny
traron en r;::#gl;tel}%w’e,n, elll 190.7 y Barber en 1914 demos.-
de producir into‘xicacic.mqelsl‘e  toxina del estafilococo erar capaz
Dees
toxinas.df):;l:o; Céirhas\t:/ 1930 no se volvié a hablar de estas
Hall oo 1920 mic oy, Woolpert y Wiggers en 1930, Jordan y
Dolman y Wilson n ﬂ'ely(e:ﬂ. 1933, Jordan y Burrows en 1934,
causadas por el con enf ‘ anada en ,1936' Estudian epidemias
consumo de productos derivados de la leche y

particularmente por
pasteles y b )
crema. y bollos rellenos con natillas

(o]

Hasta el afio de 1930 las intoxicacio
apia ] _ nes por enter i
Sztlalf:(l)zce?lc;:z} h:rbl? s:ido confundidas por las pprovocad:?x;l;?:
oaimonella ;lp ao‘ lccolr an las. estudié en detalle en 1930 y pu-
iy pape .el es.taﬁlococo. Desde entonces se han v
presentando epidemias que atacan una gran cantidad ;;
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personas. En New York en un plazo de cuatro anos fueron ata-
cadas mis de 1,500 personas.

Entre_n‘osotrosrla primera referencia que se tiene al respec-
to és la epidemia octirrida en el INCA Instituto Nacional Cen.
tro América en Noviembre de 1949, en que fueron atacadas mas’
de 50 personas, entre las cualés 5 presentaron sintomas muy
graves y tardaron en recuperarse una semana, Otra vez se en-
contré estafilococo en la carne consumida por un grupo de per-
sonas que sufrieron intoxicacién relativamente benigna. La ter~
cera vez fue una epidemia que causé gran sensacion ocurrida en
1a base militar a fines del mes de Julio de 1952 en la cual se
enfermaron cerca de 110 personas entre las cuales mas de 10 tu-
vieron postracion grave.

Esta fue debida a la ingestion de helados de una acreditadd
f3brica de la capital. Pocos dias después el domingo 3 de Agos-
to otras 18 personas sufrieron la friisma intoxicaciéon por ha-
ber ingerido helados de 1a misma fabrica. ’

En esa ocasion en cuanto se supo de la intoxicacién, el La-
boratorio Bacterioldgico de Sanidad Pfiblica solicitd a la Di.
rerciGn General el envio de 168 helados al laboratorio para in-
vestigar toxiias bacterianas, en particular de estafilococo, pues
ya se tenia la experiencia de lo ocuirido en el INCA después
de ingestion de helados de la misma fabrica.

Se tomiton muestras de helados de crema y de fresa; ¢
lichaton v luego se centrifugaroft sebrandose un cc. del sedi~
miéfits y otro de la supetficie én diferentes medios, caldo lac-
tosado caldo biliado, gelosa sangre. »

El estudio bacteriologico en esa ocasién feveld los siguien-

tes fesultados: ' ‘ \ o '

Nifhero de bactérias pot c. ¢ 93.000 “

Se desarrollaron colorias de Proteus vulgatis y ‘de Staphi-
lococus pydgenes auifelrs. '

Estudio dei Esttilecoed:

Tipo Heriolitito
Disatiolla pigmento dorado
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Coagulasa Positivo fuerte
Manita positivo rapidamente.

Estos cuatro caracteres lo clasifican como patdgeno y capaz
de producir entcrotoxina. Posteriormente se hizo la prueba de
la gelatina siendo positivo y la “prueba del gatito”” (Kitten test
de Dolman y Wilson), que dié una reaccién positivy a los 45
minutos,

La causa de la intoxicacién se aclaré y el problema se dié
por terminado.

- La seccidn de leches, se empeiié en ver de donde ptrovenia
la leche que surtia la fabric, de helados y habiendo adquirnido
este dato inmediatamente se ordend la toma de Ia leche directa.
mente de Iz ubre de las vacas sospechosas por haoer tenido ma.
mitis anteriormente y las cuales presentaban atin obstruido uno
de los cuartos.

De ocho vacas estudiadas, dos fueron positivas para estafi-
lococo hemolitico y ambas eliminaban un estafilococo idéntico
al encontrado en los helados. Se bicieron las nruebas del “Ga.
tito” y los dos estafilococos poseian una fuerte enterotoxina.

El 14 de enero de 1954, la seccién de Control de'leches,
carnes y derivados, envié al Laboratorio Bacteriolégico de S.
P., un queso procedente de Santa Lucia' Cotz. La ingestién del
mismo habia producido tres casos de gastroenteritis, con un
cuadro clinico de intoxicacién alimenticia; el examen bacterio-
I6gico del mencionado queso puso en evidencia estafilococo pa-
tégeno, que dio la prueba positiva para enterotoxina estafilocé.
cica al inocularla al gato. Este queso contenia en el examen bro_
matolégico 8.67%, de cloruro de sodio, que segiin’ veremos ade-
lante esta clase de alimentos con abundante cloruro de sodio fa.
vorece el crecimiento del estafilococo con: inhibicién de otros
gérmenes. (Informacién personal que me dio el Dr. Cabrera,
cuyo informe consta en el archivo del Laboratorio) bajo el No.
106/54. |

®
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CARACTERES DE LA INTOXICACION:

Epidemiolégicamente se caracteriza por atacar al mismo
tiempo un gran nimero de personas, por un periodo de incu-
bacién muy corto, de una a seis horas, seguido inmediatamen.-
te de mal estar, escalofrios. salivacién, sudores y sensacién de
niusea, luego vomitos y deposiciones; mijichas veces a lo ante-
rior se agregan calambres musculares, localizados al abdémen
o generalizados; por lo general en un >!2zo de diez a doce horas
todo se calmy y e] enfermo mejora ripidamente. Al lado de es-
tos casos benignos, hay otros que presentan una gran frecuen-
cia en los vémitos y las deposiciones, deshidratacién, fiebre y
postracién, hipotermia en otros; en muchos de ellos hay dilata-
cién pupilar, estos tardan de seis a ocho dias em recuperarse.
Hasta hoy no se ha relatado casos de muerte sino en los nifios
y en los viejos.

El diagnéstico clinico se basa en los datos siguientes: an.
tecedente de haber comido pasteles con natillas o productos lac-
teos o helados o algtin alimento que pueda favorecer el desarro.
Ilo del estafilococo; el corto periodo de incubacion; el ataque
en masa de una gran cantidad de personas y los sintomas descri-
tos anteriormente.

Esto no basta para afirmar que se irate de dicha intoxica-
cién y el examen bacteriolégico de los alimentos, de los vomi-
tos o de las denosiciones se impone para poner de manifiesto el
agente causal.

CAUSAS DE LA INTOXICACION:

La verdadera causa de la intoxicacidn es el desarrollo en
los alimentos de un estafilococo capaz de producir enterotoxina.
Este estafilococo patégeno cuyos caractetes se describirdn ense-
guida, es por lo general hemolitico, es decir produce una herfm..
lisina activa. Los estafilococos hemoliticos matan los leucocitos
mediante una leucocidina. Disuelven los coagulos de fibrina
por medio de una fibrinolisina. Coagulan' el plasma citratado
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por la formacién de un factor coagulasa. Forman también o]
factor de difusién: Ia hialuronidasa.

' El estafilocqcoV he molitico puede encontrarse en la  leche,
crema, quesos y derivados en donde si es mantenido a una tem.
peratura favorable, se desarrolia y produce su toxina. También
p‘uede suceder que personas afectas de forunculésis u otras éfec..
ciones de Ia piel y en particular de Ias manos, comp panadizos,
contaminen los alimentos, tal es el caso del pan; las personas
con afecciones de las vias respiratorias superiores son a menu-
do las causantes de tales contaminaciones.

El estafilococo una vez en los alimentos,
toxina, pero es mecesario que encuentre medios

su desarrollo y sobre todo para la producc
les son: '

puede producir
favorables para
i6n de su toxina, ta-

a) Una temperatura mayor de 10 grados y menor de 40,
b) La mezcla de carbohidratos (azicar, almidén, etc.)
con léche, crema o sus derivados, (Pasteles rellenos de
crema, natillas, helados).
<) Los al'i_mentos que contienen gran cantidad de cloruro
de sodio, tales como Jamones, tocino y carnes saladas,
en estas condiciones e estafilococo encuentra un mag.
~ nifico campo para su desarrollo, pues Ia sal evita el
crecimiento de otros gérmenes Y en pocas horas que el
alimento esti a Ia temperatura ambiente ya es capaz
de haber producido grandes cantidades de toxina,
La leche: Quiero insistir sobre la importancia que tie.
ne entre nosotros el estudio de este alimento que sobre
todo es para los nifios y los ancianos. Muchas veces
el estafilococo es evidente Pues las vacas enfermas de
.mamitis lo eliminan por I, glindula mamaria; pero
otras veces la mamitis ha pasado y el estafilococo con.
tind,y eliminindose por un largo tiempo. En una serie
de 160 cultivos de estafilococos aislados de glindulas
cli‘,x;:icvamevnte__normalcfsL,,Wi_lson B. Bell encuentra qﬁe
68% son capaces de producir ‘e‘ntetqtbxina. o

w
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LA ENTEROTOXINA:

La enterotoxina, es producida por el estafilococo bajo cier.
tas condiciones tales como las que hemos descrito para los ali-
mentos; pero en los cultivos es necesario para su ripida pro-
duccion sembrarlo en un medio semifluido y bajo una atmés.
fera de 309, de anhidrido carbénico.,

Su composicién quimica no es bien conocida, es muy re-
sistente al calor y soporta sin modificacién la temperatura de
100 grados centigrados durante 30 minutos, no es alterada por
las temperaturas bajas, no es atenuada por el formol. Borthwick
afirma que el principio activo se destruye o disminuye a un
pH inferior a 6.8 y superior a 7.8. Su accién patdgena es dife.
rente en el kombre y los animales, el hombre y el mono reaccio-
nan a la ingestién. en el gato joven, la inyeccién intraperito.
neal provoca accidentes caracteristicos de intoxicacién 15 minu.
tos a dos horas después (Dolman). Kitten test.

Borthwick logré volver a los cuyos susceptibles a la ente.
rotoxina, acomodando la reaccién del estémago a un pH 7.3,

Segin investigaciones fisiolégicas la accién especifica de la
enterotoxina se ejerce sobre el sistema nervioso periférico y no
sobre el centro bulbar (Bayliss).

DIAGNOSTICO BACTERIOLOGICO:

El diagnéstico bacteriolégico consiste en aislar el gérmen
ya sea en los alimentos o bien en las muestras de productos pa.
tolégicos provenientes de los enfermos. El gérmen una vez ais-
lado debe ser identificado como patdgeno. Los caracteres que
lo identifican como tal son:

Poseer hemolisinas

Produccién de pigmento

Tener una coagulasa potente
Fermen«ar la manita ripidanrente
Licuacion de !a gelatina y
Producir enterotoxina.
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Esta altima cuallidad seria tal vez la dnica que daria la se.
guridad absoluta; pero en la mayor parte de las veces los otros
caracteres bastan para afirmar que la causa de una intoxicacién
que tiene caracteres tipicos de I, ‘descrita es el estafilococo hemo-
litico.

Ahora me referiré especificamente a la reciente epidemia
de que fue~ victima la Capital a mediados del mes de Mayo del
presente afio. |

Mi propésito en las siguientes lineas es el de dar una idea
de cc?mo actud Sarilidad Pablica, ; través de vagias de sus depen-
dencias con el objeto de controlar lo antes posible I epidemia.

Planeamiento General:

1.—Problema:
Epidemia de intoxicacién alimenticia.

2.—Recursos:
Humanos: personal técnico y administrative de
las distintas Divisiones de Sanidad Ptblica,
Hospitales Nacionales e Instituciones benéficas que
participaroen, ’

3.,—Objetivos;
Controlar la epidemia lo antes posible;
Identificar el agente etioldgico;
Establecer el foco de infeccion.

4.—Plan de trabajo:
Las distintas divisiones de Sanidad Ptblica se de-

sarrollan independiente pero coordinadamente ' en
la forma que a continuacién describiré.

El sabado 14 de Mayo del corriente afio, en las primeras
bcfras. de 1a noche tuvo conocimiento la Direccién de Sanidad
Pul31’1ca, de que varias per.,§og1as'presentaban sintomas de intoxi
cacién alimenticia, por denunci; que hiciera Ia Policia Nacio:
nal al Juzgado de Sanidad, inmediatamente el Juez de Sanidad
traté de comprobar el hecho visitando hospitales; en el segun.
do cuerpo de I Policia Nacional pusieron a su disposicién el

@
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cuerpo del delito que consistia en 31 piezas de queso de distin-
to tamafio. El cuadro que presentaban las personas intoxicadas
coincidia clinicamente con el que se presenta por la ingestién de
enterotoxina estafilocdcica; la gran mayoria de las personas
afectadas daban como dato anamnésico haber ingerido queso en
su Gltima comida; en Sanidad se tenia antecedentes de que cierta
fibrica de productos licteos habia sido prevenida seriamente
por no llenar los requisitos sanitarios. Con base en estos datos
el Juez de Sanidad ordend el cierre inmediato de la fabrica sos.
pechosa, mientras se establecia definitivamente el origen de la
epidemia.

La Divisién de Servicios Técnicos Generales de Sanidad
Piblica, a través del Laboratorio Bacteriolégico. actué en Ia
siguiente forma: desde las primeras horas del domingo 15 de
mayo el Dr. Marco Antonio Cabrera, Jefe de dicho Laborato-
rio, personalmente procedié a la investigacién de bacterias, es-
pecialmente estafilococo, en muestras de queso, sembrando el
material sospechoso en diferentes medios de cultivo. que die-
ron los siguientes resultados:

Reg. No. 2069 15 de mayo 60 muestra: queso.

No. de bacterias por c.c. Innumerables

Estafilococo patégeno positivo
Estudio del estafilococo:

Tipo: Hemolitico

Desarrolla pigmento dorado

Coagulasa positiva

Manita positiva.

En el periodo comprendido del 15 al 17 de mayo el Labo-
ratorio examiné 17 muestras de queso que dieron resultados si
milares al descrito. Ademas se examinaron 12 empleados que
trabajaban en la fabrica sospechosa; el examen consistié en
cultivos de secrecién de garganta, nariz, fordnculos, panadizos;
7 de ellos presentaron estafilococo patdgeno en los cultivos.

La Divisién de Epidemiclogia, dicté las medidas preven-
tivas, las medidas epidemiolégicas y organizé un, encuesta ha.
biéndose claborado una papeleta con los siguientes datos:
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ENCUESTA, ERIDEMIOLOGICA

Fecha: .. ..
Nombre del Caso: -- .. .. .. .. ...Edad: .. .. ..
{Direccién: - cee .. Zonas -+ e .. ..

Composicién de 1a altim,; comida antes de los pri-

meros sintomas: -. .. .. ..

Lugar donde fue hecha (apuntar la, direccién): .. ..

Procedencia de los alimentos: .- -. -« .. .. .. ..

Dia y hora de aparecimiento de los primeros sinto-

Enumerar cinco sintomas principales: 1. - etc, .-

Encuqstador;».. e e e e e e e e
Nombre y firma,

En los distintos Hospitales de la Capital en los dias com.
prendidos del 14 al- 19 de mayo se atendieron 359 casos de in_
toxicacidén.

En el Departamento de Estadistica de Sanidad Ptblica se
hizo la recopilacién, presentacidén, anilisis e interpretacién de
los datos numéricos obtenidos de las papeletas de Ia encuesta; ha-
biéndose obtenido 215 casos de encuestados; el estudio se hizo
de acuerdo con el dia de aparecimiento de los casos, tomando en
cuenta la edad; prodencia del alimento; @ltimo alimento inge.-
rido; aparicién de los primeros sintomas y zonas:
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INTOXICACION ALIMENTICIA (ESTAFILOCOCICA)
DISTRIBUCION DE CASOS SEGUN AGRUPACION FAMILIAR

Capital de Guatemala, Mayo de 1,960.

Tipo de Agrupacién No. de Personas

Familiar ) 149
Personas Aisladas 66
TOTAL 215

149 personas para un total de 50 familias,

FUENTE: Encuesta RealizaGa por la Divisién de Epidemiolo-
gia de Samiaad Ptblica,

DEPARTAMENTO DE BIO-ESTADISTICA

Estadisticas de Morbilidad
'Sanidad Publica,
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primeros sintomas.,

| ‘Capital de Guatemala, Mayo de 1;960.

INTOXICACION ALIMENTICIA (E STAFILOCOCICA)

Distribucién de casos por hora de aparecimiento de

INTOXICACION ALIMENTICIA (ESTAFILOCOCICA) .

i ‘1
Distribucién por Zonas ‘

Capital de Guatemala, Mayo de 1,960. !

Periodos de D A S TOTAL:
tiempo en horas{ 13 14 15 16 17
0—1 — 1 —_— — —_— 1
; 2—3 — — — — — —
i 45 — 2 —_ — — 2
; 6—7 —_ 1 1 — _ 2
| 3—9 _ 6 19 16 — 41
1 10—11 — 16 30 14 — 60
| 12—-13 — 2 5 2 1 10
| 14—15 —_ 8 10 1 —_ 19
‘ 16—17 — 6 6 2 —_ 14
18—19 —_ 1 21 1 —_ 23
i 20—21 1 20 13 —_ —_ 34
j 22—23 — 5 4 — —_ 9
1 -
} SUMAS: 1 68 109 36 1 215 |
\

| FUENTE: Encuesta realizada per la Divisién de Epidemiolo-
igia de Sanidad Publica.

DEPARTAMENTO DE BIO-ESTADISTICA
| Estadistica de Morbilidad
! Guatemala, 'C. A.

€

b

' U,;

: |

Zona D I A S ¢ | g0oTAL: \
on S s S, e |
13 14 15 16 17 . ‘U

-~ |

- U\

1 —_ 12 30 18 1 61 m

3 —_ 6 36 1 _ 43 ; W‘

5 — 2 — 3 —_ 5 H\

6 — 22 10 5] ~— 37 H}

7 — 5 4 — — 9 ‘ 1

: —_ 5 I

u 1 ; : 7 490 i

11 1 17 15 7 — §

12 —_ —_ 3 — — 3 y

No especificada.| — 2 8 2 — 12 “
)

N

y

SUMAS: 1 68 109 36 L 215 i

\

a

\ . r . I i 1
FUENTE: Encuesta realizada por la Divisién de Epidemiolo- Uﬂ
gia de Sanidad Ptblica. | ‘i“

!
‘DEPARTAMENTO DE BIO-ESTADISTICA |

Estadistica de Morbilidad
Guatemala,'C. A. i
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INTOXICACION ALIMENTICIA (ESTAFILOCOCICA) INTOXICACION ALIMENTICIA (ESTAFILOCOCICA) Ui

Distribucién de casos por grupos de edad Distribucién de casos por procedencia del alimento \‘i

‘Capital de Guatemala, Mayo de 1,960. Capital de Guatemala, Mayo de 1,960. V

CGrupos de Edad D I A S o | D I A S : ‘]
(afios) : TOTAL: Procedencia: _ | TOTAL: |
13 14 15 16 17 13 12 15 16 17
0—4 - - 7 20 3 - 30 Mercados — 8 7 — — 15
5—8 1 4 19 4 — 30
10—14 — 7 14 4 1 26 Fiendas — 2 43 18 1 82
15—19 — 11 9 4 — 24
20—24 — 5 12 4 — 21 Ambulante — — 3 5  — 40
25—29 — 10 6 1 — 17
30—34 - - 4 2 - 6 Lecherias — 7 1 2 - 10
35—39 —_— 4 4 1 — 9
40—44 — 5 3 = - 8 | I 1 - 22
4549 1 2 2 —_ —_— 5 Otras
50—-—‘ y mas.] — 6 7 3 — 16 Ignorada 1 12 29 11 — 48
No especificada, — 8 9 6 —_— 23
SUMAS: 1 68 109 36 1 215 SUMAS:| 1 68 109 36 1 215

FUENTE: Encuesta realizada por la Divisién de Epidemiolo-

gfa de Sanidad Publica FUENTE: Encuesta realizada por la Divisién de Epidemiolo-

gfa de Sanidad Publica.

-DEPARTAMENTO DE BIO-ESTADISTICA
Estadistica de Morbilidad
Guatemala, C. A.

DEPARTAMENTO DE BIO-ESTADISTICA
Estadistica de Morbilidad
‘Guatemala, C. A.
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El Departamento de Salud Public; Veterinaria; concentrd
sus actividades hacia la fabrica de productos lacteos reportada
como la responsable de la epidemia; habiendo practicado una
inspeccién el Jefe de este Departamento en compafiia del Jefe
de 1a Division de Saneamiento Ambiental este Gltimo' observd
que la fabrica reunia condiciones propicias para la contamina.
€ién de sus productos.

El Jefe del Departamento de Salud Publica Veterinaria, se
empefi6 en investigar la proveniencia de la leche empleada para
Ia elaboracién de los productos lacteos de la fabrica en mencién,
y una vez que obtuvo este dato ordend s¢ examinara un lote de
57 vacas con la prueba de la- mastitis con azul de bromo-timol;
por medio de esta prueba se determind que habian 3 vacas po-
sitivas a dicha prueba, se tomiaron muestras de leche de estas
vacas y se enviaron al Laboratorio Bacteriolégico de Sanidad;
habiéndose obtenido el resultado siguiente:

Reg. No. 861 Leche de vaca 24 de mayo 60
No. de colonias por <.c. 87.000
Cultivo: Se encontré estafilococo hemolitico.

El 25 de mayo se hace la prueba del gatito (Kitten test de

Dolman y Wilson) que dio un, reaccién positiva,

 No siempre los animales de experimentacién responden con
cuadros de intoxicacién a la inoculacién de 1, enterotoxina, el
gato reacciona en gran nimero de casos; pero el animal mis
sensible es ¢l mono inoculado por via oral.

Se piensa que el ideal es hacer la prueba en voluntarios hu.
manos.

El Departamento de Educacién Sanitaria; desde que se
tuvo conocimiento de la epidemia, actudé previniendo el alar.
mismo y la histeria colectiva; ; través de la radio, la prensa y
la televisién, diciendo Ia verdad de los hechos y dando infor-
macion acerca.de las actividades de Sanidad Piblica; de acuerdo
con las actividades siguientes: la. atividad: después de sesién
con los jefes se publica un boletin informativo y de aclaracién
para la prensa escrita. 2a. actividad: cufias informativas para
Ia radio. 3a. actividad: mesa redonda en, la televisién con auto.
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ridades de Salud Pdblica. 4a. actividad: informecién directa a-

personas que preguntaban al departamento. 5a. actividad: di-
vulgacién educativa de conceptos cientificos relacionada con el
consumo de productos licteos.

5.—Evaluacién:

De acuerdo con lo expuesto anteriormente se concluye que
Sanidad Pablica logré sus objetivos: como era controlar la
epidemia lo antes posible; identificar el agente etiologico; es-
tablecer el foco de infescién; por lo que la evaluacién que se
hace es optima,

Recomendaciones:

1.—Mantener vigilancia de los animales productores de
leche, asi como las condiciones higiénicas de los establos.

2.—Inspeccionar frecuentemente las lecherias. sobre todo

"las que reciban productos de vacas sospechosas.

3.—Educacién a la comunidad acerca de la necesidad de
bervir la leche al recibirla vy luego conservarly; a temperatura
baja.

4.—Mantener informado al gremio médico y solicitar su
colaboracién reportando todos los casos sospechosos de intoxi.
cacién alimenticia. enviando muestras para su examen.

CONCLUSIONES:

12 Hasta el presente se han observado cuatro epidemias de .

intoxicacién por enterotoxina estafilocécica.

22 Las cuatro han sido diagnosticadas por el Laboratorio

Bacteriolégico de Sanidad Piblica, encontrando un es-
tafilococo hembolitico. v

3% Ya se habia puesto en evidencia la enterotoxina en
mjuestras de queso en el afio 1954. .

4% En las dos Gltimas epidemias se ha puesto en evidencia
que la leche era portadora’ de]l gérmen.

52 Siendo la toxina resistente al calor, una vez formada
no habri manera de neutralizarla.

62 Todo estafilococo que posea los caracteres descritos, es
sospechoso de producir enterotoxina.
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7%  Debe exigirse la pasteurizacion de la leche. ;

. 8% No siendo la leche el @inico vehiculo, del estafilo,cocq

debe mantenerse una vigilancia estricta en las fabricagg

de productos licteos (quesos), de pasteles y de carnes

saladas, a fin de evitar que manipulen tales alimentos

personas que tengan lesiones sospechosas o mfeccwnes

de las vias respiratorias superiores. ’

92 Tastruir al personal de dichas fibricas, haciéndoles ver e

dafio que pueden ocasionar por no cumplir con los rey

quisitos necesarios. ;

. Conrado Balcarcel Lobosi;
Vo. Bo.

Dr. Marco Antonio Cabrera.

' IMPRIMASE:

Dr. Ernesto Alarcéh,

Decano. :
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