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RESUMEN

En febrero de 2006 ocurrié un brote epidémico de gastroenteritis aguda de origen alimentario, en ocasién de un
festejo popular en una pequefia localidad de la provincia de Neuquén, Argentina. Aproximadamente 800 personas
participaron de un almuerzo en las instalaciones del Gimnasio Municipal, y unas tres horas después de finalizado,
cerca de 150 asistentes consultaron al hospital local, afectados por sindrome gastroentérico agudo. Se realiz6 una
investigacion epidemiolégica caso-control a través de un muestreo representativo no probabilistico. Los resultados
epidemiolégicos establecieron un brote de ETA a fuente comun, con una relacién caso-control de 1:1,8. Los principa-
les sintomas fueron célicos abdominales (88%), vomitos (73,5%) y diarrea (60%). La torta que se sirvié en ese evento
fue identificada como el alimento causal (OR 9,79; IC 95%; 2,66-36,00; valor p = 0,0001), sujeto a condiciones
higiénico-sanitarias insatisfactorias en los diferentes procesos de elaboracion, conservacion y manipulacién. De una
porcién de la torta se aislé una cepa de Staphylococcus aureus subespecie aureus, coagulasa positiva, enterotoxigénica,
con un recuento de 2,4x10° UFC/g, y también se aisl6 este microorganismo de tres muestras de manos y narinas de
personas involucradas en la preparacién y el servicio. Las cepas aisladas de un operador y de la torta portaron el gen
seay presentaron el mismo patréon de Smal-PFGE. Se atribuy6 el brote de ETA a la contaminacion durante el proceso
de preparacion de la torta consumida durante ese almuerzo popular, lo que podria estar relacionado con deficiencias
en aspectos higiénicos y con la falta de refrigeracion y de mantenimiento de la cadena de frio.

Palabras claves: Staphylococcus aureus enterotoxigénico, brote de enfermedad alimentaria; estudio de casos y controles

ABSTRACT

Foodborne disease outbreak in El Hueci community, province of Neuquén. In the summer of 2006, an epidemic
outbreak of acute gastrointestinal illness related to food consumption occurred in a small town in the province of Neuquén,
Argentina. During a popular feast, approximately 800 local residents attended lunch held in the facilities of the Municipal
Gymnasium. About three hours later, nearly 150 attendees sought medical assistance at the local hospital due to acute
gastroenteritis. A case-control epidemiological investigation was conducted using representative non-probability sampling.
The epidemiological investigation showed a common-source foodborne disease outbreak with a case-control ratio of
1:1.8. The main symptoms were abdominal cramps (88%), vomiting (73.5%) and diarrhea (60%). The cake was identified
as the source of infection (OR 9.79; IC 95%, 2.66-36.00; p = 0.0001), and unsatisfactory hygienic conditions in food
production, conservation and handling steps were identified. Coagulase positive, enterotoxigenic Staphylococcus aureus,
subspecies aureus was detected in a piece of cake, with a count of 2.4x10° CFU/g, and in samples from the hands and
nostrils of three people involved in food preparation and service. The strains isolated from both the cake and one of the
food handlers carried the sea gene, and presented the same Smal-PFGE pattern. The foodborne disease outbreak was
considered to be due to contamination in the preparation process of the cake consumed at the feast, which was related
to inadequate hygienic conditions, lack of refrigeration and cold chain disruption.

Key words: enterotoxigenic Staphylococcus aureus; foodborne disease outbreak; case and control studies

INTRODUCCION consumo de alimentos que sufrieron contaminacion bio-
I6gica (20). Se considera que la gran mayoria de los bro-

Las enfermedades transmitidas por alimentos (ETA) tes de ETA no son detectados como tales, y que existe
constituyen uno de los problemas de salud mas relevan-  un subregistro y una subnotificacién de ellos en el proce-
tes. Entre sus causas mas frecuentes se encuentra el  so de vigilancia epidemiol6gica, ademas de una deficiente
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respuesta interinstitucional para su adecuada prevencion
y control, en resguardo de la salud de la poblacion.

Los pequefios brotes familiares son diagnosticados
como enfermedades gastrointestinales, diarreas o ente-
rocolitis identificadas en las consultas que se realizan en
los establecimientos asistenciales. Sin embargo, no es
habitual poder establecer los nexos epidemiolégicos ni
efectuar las investigaciones correspondientes mas alla
del estudio y el tratamiento individual del paciente (15).

Las ETA de origen infeccioso pueden estar vincula-
das con agentes virales, parasitarios y bacterianos. En-
tre las bacterias asociadas a ETA se incluyen Staphy-
lococcus aureus, Salmonella spp., Escherichia coli,
Bacillus cereus'y Clostridium perfringens.

Staphylococcus aureus es un microorganismo que
coloniza la piel, la mucosa y la nasofaringe de hombres
y animales (10). Su presencia en los alimentos proce-
sados se debe a la contaminacion introducida por los
operadores debido a practicas de manufactura inade-
cuadas, o bien a la utilizaciéon de materia prima conta-
minada (1).

En la poblacion adulta sana se pueden distinguir tres
tipos de portacion asociada a factores del huésped y del
microorganismo: a) portadores intermitentes (60% de los
individuos), b) portadores persistentes (20%), y c) no
portadores (20%) (12, 25, 22). La contaminacion puede
ocurrir también por contacto del producto alimenticio con
superficies expuestas a materia prima contaminada. En-
tre los alimentos implicados en brotes de ETA asociados
a S. aureus se encuentran la leche y sus derivados, como
queso, crema, yogur y helados. También la carne vacu-
na, la carne cocida cortada en rebanadas, las aves, los
pescados, la mayonesa, los productos de pasteleria, los
sandwiches, las ensaladas y los flanes, entre otros. La
multiplicacion de S. aureus en el alimento esta favoreci-
da por determinadas condiciones, entre ellas, tempera-
tura de almacenamiento >10 °C, actividad acuosa > 0,86
y pH > 5 (24).

Los principales factores de virulencia de S. aureus son
las enterotoxinas SE, proteinas simples de bajo peso
molecular (26.000-34.000) (2, 4) y termotolerantes (6).
Hasta hace unos afios se reconocian 5 tipos de ente-
rotoxinas por inmunodifusion: SEA, SEB, SEC, SED y
SEE. Posteriormente se identificaron 13 nuevos tipos:
SEG, SEH, SEI, SEJ, SEK, SEL, SEM, SEN, SEO, SEP,
SEQ, SER y SEU; en la actualidad se reconocen 18 tipos
de SE, ademas de SEC1, SEC2y SEC3 (3,7, 11, 14, 16,
19, 21, 23, 26).

Después de la ingesta de alimentos que contienen
enterotoxinas se produce un breve periodo de incubacién
de 1-6 h, y luego comienzan los sintomas clinicos. Estos
aparecen en forma brusca y habitualmente son vémitos,
nauseas, dolor abdominal, malestar general, debilidad,
postracién, calambres y diarrea moderada. La mayoria
de los enfermos se recuperan en 24-48 h sin necesidad
de tratamiento, aunque personas en mayor riesgo, como
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nifios y ancianos, pueden requerir atencion hospitalaria.
Los casos fatales son infrecuentes (9).

En el presente trabajo se describe la investigacion de
un brote de ETA ocurrido el 16 de febrero de 2006 en El
Huecu, provincia de Neuquén, en ocasion de un festejo
popular.

MATERIALES Y METODOS

Descripcion del lugar

La localidad de El Huecl es la capital del Departamento
Norquin, se encuentra a 1200 m sobre el nivel del mar y a 380
km al noroeste de la ciudad de Neuquén. Cuenta con una pobla-
cion de 1399 habitantes y el clima es predominantemente frio.

Descripcion del brote

Entre las 18 h del 16 de febrero y las 12 h del 17 de febrero
de 2006 se atendieron en la guardia del Hospital de Area El
Huecl 140 pacientes de diversas edades, quienes presentaron
signos y sintomas de una enfermedad gastrointestinal. Los pa-
cientes refirieron en comun la concurrencia el dia 16 de febrero
a un almuerzo organizado por la Municipalidad con motivo del
aniversario del pueblo, al que asistieron entre 800 y 1000 perso-
nas. Los cuadros clinicos fueron de mayor intensidad en adul-
tos, y se trataron y controlaron adecuadamente con medicacién
antiemética e hidratacion oral o endo-venosa.

Investigacion del brote

Se realizé un estudio caso-control mediante un muestreo
cualitativamente representativo no probabilistico, debido a la
continuidad de los festejos en el pueblo. Se realizé el calculo de
la muestra considerando una distribucion uniforme, con una tasa
de ataque (17,5%) calculada sobre la base del nimero de con-
sultas (140) y la estimacion de concurrentes (800), con un inter-
valo de confianza del 95%. Se definié como “poblacién fuente” a
todos los concurrentes al almuerzo popular. Se consideraron
“expuestas” todas las personas que concurrieron al almuerzo
popular el mediodia del 16 de febrero o que consumieron algin
alimento en el Gimnasio Municipal entre las 12.30 y las 16 h de
ese dia, 0 bien que consumieron en su domicilio algin alimento
proveniente del almuerzo, en horas posteriores. Se consideré
“poblacién de estudio” a los 147 pobladores entrevistados los
dias 17 y 18 de febrero en sus domicilios, lugares de trabajo o
en la via publica, dada la continuidad de los festejos durante los
tres dias posteriores al almuerzo popular. Se efectuaron encues-
tas a los pobladores utilizando un cuestionario estructurado, con
concurrencia a los domicilios de las personas, en horarios con-
venientes, en los diferentes barrios de la localidad. Asimismo,
dadas las actividades organizadas para celebrar el aniversario,
se realizaron encuestas en la plaza principal, a concurrentes
ocasionales de diversas procedencias. Se ubicaron en un plano
de la localidad los lugares de residencia de todas las personas
entrevistadas que habian concurrido al almuerzo popular, tanto
enfermos como no enfermos.

Se definié como “caso” a toda persona con al menos uno de
los siguientes signos o sintomas: dolor célico abdominal, dia-
rrea o vomitos a partir del mediodia del dia 16 de febrero y que
hubiera consumido algun alimento elaborado para el evento. Se
definié6 como “control” a toda persona que hubiera concurrido al
almuerzo popular o que hubiera consumido algin alimento ela-
borado para el evento sin desarrollar los sintomas.

Se realizé un andlisis bivariado con ajuste por sexo y edad
para controlar factores de confusién relacionados con el tipo y la
cantidad de alimento consumido.

En el momento de la entrevista se identificaron casos y con-
troles. Se respetd una distribucién espacial segln el barrio de
residencia de los entrevistados. La encuesta se complementé
con entrevistas a los organizadores y colaboradores del evento.
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Los blogues de la encuenta/cuestionario consistieron en: 1-
datos filiatorios, 2- datos sociodemograficos, 3- concurrencia al
evento y consumo de alimentos, 4- ubicacion espacial dentro
del salén 5- tipo de participacion en la organizacion previa, 6-
presentacion y caracterizacion de los sintomas, 7- sospecha de
alimento involucrado.

Se conformo la base de datos y se realizé el analisis estadis-
tico utilizando el programa EPI_Info version 6.0X. Finalmente,
se inspeccionaron las instalaciones y los equipos utilizados para
preparar y conservar los alimentos consumidos el dia 16 de fe-
brero de 2006.

Analisis microbiolégico

Toma de muestras

Ante la presuncion de un brote de ETA a fuente comun con
origen en el almuerzo del 16 de febrero, se tomaron tres tipos
de muestras: 1) alimentos, 2) especimenes clinicos, 3) de los
operadores. Entre los dias 17 y 20 de febrero, la Direccion de
Bromatologia recibio un total de seis muestras de alimentos con-
sumidos el dia del almuerzo: torta con trozos de fruta y crema
chantilly, jugo artificial de naranja, peras con cascara, resto de
polvo para preparar crema chantilly utilizada en la torta, carne
vacuna asada y agua de hielo. El 17 de febrero se entregaron
recipientes para la recoleccion de muestras clinicas, aunque solo
se recolecté una muestra de material de vomito de una pacien-
te. El dia 22 de febrero, mediante la utilizacion de hisopos esté-
riles, se tomaron muestras de manos y narinas a siete operado-
res de alimentos, 1 cocinero, 2 reposteros y 4 mozos. Las mues-
tras de los operadores (hisopados de manos y narinas) fueron
colocadas en medio de transporte Stuart (Laboratorios Britania)
hasta su procesamiento.
Procesamiento de las muestras de alimentos

Las seis muestras de alimentos fueron procesadas para la
deteccion y el aislamiento de S. aureus, B. cereus, Salmonella
spp., E. coli, Shigella spp. y Clostridium perfringens. La metodo-
logia analitica empleada se baso en el manual de procedimien-
tos propio, sustentado en los lineamientos normativos del ICMSF
afio 1996 (10). En las muestras de pera se investigo la eventual
presencia de residuos de plaguicidas, en un laboratorio de
Toxicologia de la ciudad de Cipolletti (Rio Negro).
Procesamiento de las muestras clinicas

La Unica muestra de vémito recibida se sembr6 en agar san-
gre (Agar Base Tripticasa Soja, Laboratorios Britania, Buenos
Aires, Argentina) y agar Baird Parker (Becton Dickinson, Le Pont
de Claix, EE.UU.) para la busqueda de patégenos de transmi-
sion alimentaria.
Procesamiento de las muestras de operadores

Una vez en el laboratorio, los hisopos fueron colocados en
tubos con 2 ml de caldo nutritivo (Laboratorios Britania) y se incu-
baron durante 18-20 h a 35 °C; luego se sembraron en placas de
agar Baird Parker que se incubaron durante 24 h a 35 °C en
atmosfera normal. Las colonias compatibles con Staphylococcus
spp. fueron reaisladas en agar sangre vy tipificadas por pruebas
bioquimicas (segin el manual de procedimientos propio).

Caracterizacion y subtipificacion de los
aislamientos de Staphylococcus aureus

Caracterizacion fenotipica

Los aislamientos fueron sembrados en agar Baird Parker
(Becton Dickinson), en el que se evalué la reduccion de telurito
de potasio y la produccion de lecitinasa. Se realizaron las si-
guientes pruebas bioquimicas segin Koneman (13): catalasa,
coagulasa en tubo, DNAsa (Laboratorios Britania), produccién
de acetoina (caldo RM/VP, Laboratorios Britania) y reduccion
de nitrato (caldo cerebro corazon 2,5%, KNO, 0,1%, Standard,
EE.UU.). Luego se ensay6 la fermentacion de azucares al 1%
en caldo base de rojo fenol (Becton Dickinson). Los azucares
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probados fueron: trehalosa, lactosa y manosa (ICN Biomedicals
Inc., Ohio, EE.UU.). Simultdneamente, se utilizo el sistema au-
tomatizado miniVIDAS (bioMérieux, Marcy |’ Etoile, Francia) y el
equipo de inmunoensayo TECRA (International Pty Ltd, Austra-
lia), a fin de determinar la capacidad de los aislamientos para
producir el pool de enterotoxinas SEA, SEB, SEC1, SEC2, SEC3,
SEDy SEE.
Caracterizacion genotipica

Para la deteccion de los genes sea, seb, sec, sed, seey 16S
ARNI, se utilizaron los protocolos para la reaccion en cadena de
la polimerasa (PCR) descritos por Monday y col. (18) y Lovseth
y col. (17).
Subtipificacion molecular

La técnica de PFGE fue realizada segun el protocolo descri-
to por Chung y col. (5), con algunas modificaciones. Los blo-
ques de agarosa con el ADN de cada cepa fueron digeridos con
15 U de la enzima de restriccion Smal (Promega, Madison, WI,
EE.UU.). El marcador de peso molecular utilizado fue Lambda
Ladder PFGE Marker (New England BioLabs, Beverly, MA,
EE.UU.). Los fragmentos de ADN fueron separados en un gel
de agarosa al 1% (Seakem LE Agarose, Rockland, ME, EE.UU.)
en buffer tris borato EDTA 0,5X a 11,3 °C, en una camara de
electroforesis CHEF-DR Il system (BioRad, Hercules, CA,
EE.UU.). El anédlisis de los geles se realiz6 con el programa Doc-
It Image Acquisition (UVP) y con el software BioNumerics ver-
sién 3.5 (Applied Maths, Kortrijk, Bélgica). La relacion entre los
perfiles fue estimada por la proporcién de bandas compartidas
aplicando el coeficiente de Dice y generando dendrogramas
basados en el método UPGMA. Los patrones moleculares obte-
nidos por Smal-PFGE fueron agrupados en grupos clonales con
una similitud del 100%.

RESULTADOS

Investigacion del brote

Las 147 personas identificadas como “expuestas” a
partir del cuestionario, se hallaban en un rango de edad
de entre 1 y 78 afios. La relacion mujer-hombre fue de
1,3:1. De las 147 personas, 53 cumplieron la definicion
de caso, de modo que la relacién caso-control fue de
1:1,8. La distribucion de casos y controles fue uniforme 'y
no mostré diferencias significativas por sexo ni edad. Se
demostré que la exposicion al riesgo de enfermar no es-
tuvo relacionada con las diferentes ubicaciones en el
salon donde ocurrio el evento.

La curva epidémica correspondiente a los casos (Fi-
gura 1) muestra las caracteristicas de una fuente comun.
El periodo de incubacién se estimé en una media de 7 h
24 min (IC 95%; 6 h 8 min- 8 h 45 min) y no mostré dife-
rencias estadisticamente significativas segin sexo o gru-
po de edad (p = 0,42 con test para 2 muestras de Mann
Whitney/Wilcoxon). En relacion con la presentacion de
sintomas, predominaron los dolores célicos (88%), se-
guidos en orden de frecuencia por los vomitos (73,5%) y
la diarrea (60%). Del total de entrevistados que enferma-
ron, el 62% consulté al servicio de salud.

A través del andlisis epidemioldgico ajustado por sexo
y edad se demostré que el principal alimento asociado
con la intoxicacion alimentaria fue la torta (OR 9,79; IC
95%; 2,66 - 36,0; p = 0,0001), siguiéndole la pera (OR
2,71;1C 95%; 1,13-6,48; p = 0,023) (Tabla 1). La tasa de
ataque fue estimada en 17,5%, calculada sobre la base



Brote de ETA en El Huecl, Neuquén, Argentina

de las consultas hospitalarias y de una “poblacién fuen-
te” estimada en 800 personas. Dicho ajuste se realizé
para controlar sesgos relacionados con el tipo y la canti-
dad de alimentos consumidos segun la edad y el sexo.
En la inspeccion posterior al brote se identificaron va-
riables ambientales, de elaboracion y de distribucion de
los alimentos que pudieron haber contribuido a su conta-
minacion. Se constatd un contexto predisponente desfa-
vorable en el que se destacd la pérdida de la cadena de
frio; la utilizacién de envases reciclados y no herméticos
para los jugos; una deficiente provisiéon de elementos de
higiene en los sanitarios del salén; la presencia de mos-
cas en diversos ambitos; una temperatura ambiental su-
perior a los 30 °C en horas diurnas; y una amplia partici-
pacion y colaboraciéon de actores comunitarios para el
desarrollo del aspecto gastronémico del evento.

Analisis de las muestras de alimentos
En la porcion de carne asada se confirmo la presen-
cia de E. coli (< 10 UFC/g). En la porcién de torta (T) se
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Figura 1. Curva epidémica de 53 casos asociados al brote de
intoxicacion alimentaria. EI Huecu, provincia de Neuquén. Fe-
brero de 2006.
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detectd S. aureus coagulasa positiva (2,4 x 10® UFC/g).
El resto de los alimentos analizados (el jugo artificial de
naranja, el polvo para preparar la crema chantilly utiliza-
da en la torta, las peras con cascara y el agua de hielo)
fueron negativos desde el punto de vista microbiolégico.
El informe del laboratorio de Toxicologia informo que en
la cascara y la pulpa de las peras no habia plaguicidas
organofosforados o carbamicos, u otro compuesto que
pudiera haber ocasionado la sintomatologia descrita.

Andlisis de las muestras clinicas
El resultado de la muestra de vomito fue negativo para
la busqueda de patdégenos de transmision alimentaria.

Muestras de operadores

Sobre un total de 28 muestras provenientes de siete
operadores, se obtuvieron tres aislamientos de S. aureus
coagulasa positivos, dos provenientes de las manos de dos
reposteros (R1y R2) y uno de las narinas de un mozo (M).

Caracterizacion y subtipificacion de los
aislamientos de S. aureus

Se analizaron cuatro cepas, una proveniente de la torta
(T), una proveniente de las narinas de un mozo (M) y dos
de las manos de dos reposteros (R1 y R2). Las cuatro
cepas fueron identificadas como S. aureus subespecie
aureus. Las cepas Ty R2 se caracterizaron por no utili-
zar lactosa. Se confirmé que las cuatro cepas presenta-
ban la capacidad de producir alguna de las enterotoxinas
del pool SEA, SEB, SEC1, SEC2, SEC3, SED y SEE.
Por PCR se demostr6é que las cepas T, R2 y M fueron
portadoras del gen sea. La cepa R1 fue portadora del
gen see. Sobre un total de cuatro cepas de S. aureus
analizadas, se establecieron 3 patrones de Smal-PFGE
(Figura 2), los cuales presentaron entre 7 y 9 bandas
bien definidas de 45 a 630 kb. Las cepas T y R2 (patron

Tabla 1. Estimacion del riesgo (bruto y ajustado por edad y sexo) segln los alimentos consumidos por las 147
personas identificadas como “expuestas”, después del festejo popular de El Huecu, provincia de Neuquén

Alimentos n Casos Controles OR OR IC Valor
bruto ajustado (MH) 95% p <
Asado vacuno 132 43 89 0,24 0,32 0,11-0,97 0,031
Chivo 55 18 37 0,79 0,9 0,44-1,87 0,79
Lechuga 84 33 51 1,39 1,57 0,77-3,19 0,22
Tomate 91 34 57 1,16 1,17 0,57-2,39 0,68
Pera 96 42 54 2,47 2,71 1,13-6,48 0,023
Torta 106 50 56 10,09 9,79 2,66 -36.0 0,0001
Pan 110 30 80 0,23 0,28 0,12-0,61 0,0016
Vino tinto 43 9 34 0,36 0,48 0,19-1,24 0,14
Jugo naranja 121 46 75 1,66 1,15 0,43-3,07 0,78
Otra bebida 16 7 9 1,44 1,38 0,46-4,18 0,58
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Origen Fenotipificacion Enterotoxinas
produccion genotipo
torta (T) 8. aureus ssp. aureus (Lac -) positiva sea
repostero (R2) 8. auwreus ssp. aureus (Lac -) positiva sea
repostero (R1)  S. aureus ssp. aureus (Lac +) positiva sea
mozo (M) 8. aureus ssp. aureus (Lac +) positiva see

Figura 2. Dendrograma de la relacion genética de tres patrones Smal-PFGE, origen y perfil feno-genotipico de los aislamientos.

Smal-PFGE #1) presentaron un 100% de similitud entre
si, un 62,5% de similitud con la cepa R1 (patron Smal-
PFGE #2) y un 34 % de similitud con la cepa M (patrén
Smal-PFGE #3).

DISCUSION

La notificacién de un brote de ETA se realiza cuando
las personas afectadas muestran sintomas, pero la opor-
tunidad de arribar al diagnéstico etioldgico, cortar la ca-
dena de transmision e identificar los factores de protec-
cién y riesgo involucrados, en general se pierde, de modo
que su estudio muchas veces queda reducido a una des-
cripcion de los hechos, con escasas muestras bioldgicas
y de alimentos, o sin ellas. El estudio epidemiolégico de
caso-control permite identificar varias fuentes simultaneas
de exposicion, realizar una busqueda activa y retrospec-
tiva de casos, y detectar aquellas situaciones que condi-
cionaron o determinaron los factores de riesgo y/o de
proteccion.

Considerando las caracteristicas clinicas de la enfer-
medad (gastroenteritis aguda), el periodo de incubacién
establecido y la duracion del brote, se llegé a la conclu-
sion de que existié una fuente comun. Se identificé una
asociacion estadisticamente significativa con el consu-
mo de torta, de manera que se considero a éste el ali-
mento causal, y por estudios microbioldgicos y toxicolo-
gicos se descartaron las peras.

El agente etiolégico de la intoxicacion alimentaria fue
identificado como S. aureus subespecie aureus. Este
microorganismo fue aislado de la torta y de tres operado-
res. Se demostrd que todas las cepas estudiadas fueron
productoras de enterotoxinas. La cepa aislada de la torta
y aquella aislada de las manos de un repostero, ambas
productoras de la enterotoxina A, fueron indistinguibles
por Smal-PFGE vy, por lo tanto, pertenecieron a un mis-
mo clon. Este hallazgo permite sugerir que hubo una
contaminacion durante el proceso de elaboracion de la
torta. A este hecho se sumé la identificacion de varios
factores ambientales presentes durante el proceso de
elaboracion y de distribucion de la torta que pudieron

haber contribuido a su contaminacién. En efecto, este
alimento, posiblemente expuesto a una fuente contami-
nante durante su preparacion, habia permanecido a tem-
peratura ambiente hasta el momento de su consumo, lo
gue en combinacion con su matriz nutritiva representé
seguramente una condicién 6ptima para la proliferacion
de S. aureus enterotoxigénico. Cabe destacar que las
cepas estudiadas podrian ser portadoras de otras
enterotoxinas que en este trabajo no fueron estudiadas.
De los alimentos implicados en el brote, también se aislo
E. coli de una muestra de carne con caracteres
organolépticos satisfactorios, correctamente cocida, con
aspecto y aroma propios. La presencia de E. coli indica-
ria una contaminacion poscoccion, lo que refuerza la
hipétesis de que no hubo condiciones apropiadas para
la manipulacion de los alimentos, que pudo haber conta-
minacién cruzada con productos crudos o contaminados,
o bien una combinacion de estos factores.

Si bien S. aureus no fue aislado de la Unica muestra
clinica procesada, es interesante mencionar que la
sintomatologia y las manifestaciones clinicas fueron ca-
racteristicas de una intoxicacion causada por enterotoxi-
nas estafilocdcicas. Ademas, segun la FDA (8) para que
las enterotoxinas provoquen sintomatologia clinica es
necesario que S. aureus se encuentre en una concentra-
cién > 10° UFC/g de alimento, y en la torta analizada el
recuento de S. aureus coagulasa positivo fue superior a
este limite.

En este trabajo se demostro el gran valor que tiene la
investigacion epidemioldgica de un brote de ETA, inclu-
yendo el trabajo de campo y el analisis epidemiolégico
de los datos, la toma de muestras y el andlisis bacteriol6-
gico de los alimentos implicados, asi como de muestras
procedentes de los operadores que intervienen en la ela-
boracion de los alimentos. También queda demostrado
el valor de la caracterizacion feno-genotipica de los ais-
lamientos y de la utilizacion de técnicas de epidemiologia
molecular. La importancia de los resultados obtenidos
en este trabajo llevd a proponer recomendaciones ten-
dientes a establecer estrategias de prevencion en el De-
partamento de Norquin.
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