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RESUMEN

La intoxicacion alimentaria por Staphylococcus aureus se conoce como estafiloentero-
toxicosis o estafiloenterotoxemia y se produce como consecuencia de la ingestion de ali-
mentos que contienen toxinas preformadas que contienen estos microorganismos. Este
estudio tuvo como objetivo general identificar a los portadores nasales de Staphylococ-
cus aureus en estudiantes de Medicina que acuden a la Universidad Privada Maria Se-
rrana en el periodo de marzo a mayo de 2018. Es un estudio observacional, descriptivo,
retrospectivo de corte transverso. Fueron sujetos de estudio los estudiantes de la carrera
de medicina de esta Universidad. Se analizaron 100 muestras obtenidas de hisopados
nasales, de los cuales resultaron positivos 58% y negativos 42% como portadores del
Staphylococcus Aureus, de los casos positivos n= 58, correspondieron al sexo femenino
47% (28 estudiantes) y hombres 53% (31 estudiantes). De acuerdo al estudio realizado,
se verifico que el nimero de mujeres sintomaticas es de 63% y de asintomaticas 37%,
mientras que el numero de los hombres es de 30% sintomaticos y 70% asintomaticos.
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ABSTRACT

Food poisoning due to Staphylococcus aureus is known as staphyloenterotoxicosis or
staphyloenterotoxemia and occurs as a result of ingestion of foods containing preformed
toxins that contain these microorganisms. The general objective of this study was to
identify nasal carriers of Staphylococcus aureus in medical students attending the Maria
Serrana Private University from March to May 2018. The design of the research was
characterized by an observational, descriptive study of a retrospective nature. The stu-
dents of the medical career of this university counted as subjects of study. We analyzed
100 samples obtained from nasal swaps, of which 58% were positive and 42% negative
as nasal carriers of Staphylococcus aureus, of the positive cases n= 58, corresponded to
the female sex 47% (27 students) and men 53% (31 students). According to the study, it
was verified that the number of symptomatic women was 63% and asymptomatic 37%,
while the number of men was 30% symptomatic and 70% asymptomatic.
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INTRODUCCION

El Staphylococcus estd presente en la
microbiota normal del ser humano, que
puede ser transitoria o persistente sin nece-
sariamente que presente sintomas. (1)

Es encontrado en partes del cuerpo,
como manos, garganta, intestino, fosas na-
sales, siendo esa ultima su reservorio prin-
cipal. (2)

Uno de los factores que en mayor me-
dida afectan a la salud publica es la falta
de higiene personal y de alimentos siendo
a su vez uno de los principales riesgos de
contaminacion de los alimentos que esta
en la persona que los manipula, debido
a que estas actlan como puente entre los
microorganismos y los alimentos. La in-
toxicacion alimentaria por Staphylococcus
aureus se conoce como estafiloenterotoxi-
cosis o estafiloenterotoxemia y se produce
como consecuencia de la ingestion de ali-
mentos que contienen toxinas preformadas
que contienen estos microrganismos. Lo
que ocurre €s que un numero muy grande
de personas son portadoras de esta bacteria
y la gran mayoria no lo sabe, ya que hay
portadores que no muestran ningun sinto-
ma y hay otros que si los exteriorizan, los
mismos pueden ocultarse, sea por medi-
camentos o por otras enfermedades que el
paciente tenga, disminuyendo los sintomas
de la infeccién estafilocdcica y asi masca-
randola. (3)

Las infecciones por Staphylococcus au-
reus pueden ser endogenas causadas por
bacterias de la propia persona o exogenas
transmitidas por otras personas o por por-
tadores sanos. (2)

La transmision ocurre de forma cruzada
(de persona a persona), por la via aérea
(contacto indirecto) o por enfermos o por-
tadores sanos (contacto directo). (5,4)

El Staphylococcus aureus coloniza la
piel; aun asi, es un patdégeno humano,
responsable por causar enfermedades de

la comunidad y nosocomiales, ya que se
multiplica con mas frecuencia cada vez.
El es responsable por severas infecciones
cronicas, las cuales por diversas razones
acompafan a sindromes tales como in-
toxicaciones alimentarias y sindrome de
la piel escaldada. También es responsable
por otras, cuya tasa de mortalidad es alta y
comun, como la neumonia, el sindrome de
shock téxico y la endocarditis. (6)

La principal localizaciéon de Staphylo-
coccus aureus en seres humanos son las
fosas nasales, verdaderas fuentes posibles
de infeccion, aparte de que son un factor
de alto riesgo para posteriores infecciones
invasivas. (6, 7)

Se ha verificado que un alto nimero de
ellas ocurren en quienes son colonizados
con dicha bacteria. (8, 7)

Se verifico que el Staphylococcus au-
reus, puede poseer estrategias eficientes
para huir de la respuesta inmune del por-
tador y asi permanecer vivo en los tejidos,
protegiéndose de la accion antibiodtica y
mantenerse de esa forma la infeccion cro-
nica. (9)

El género Staphylococcus aureus perte-
nece a la familia Micrococcaceae y es el
mas importante de esta familia por ser un
microrganismo patdégeno que suele causar
dafios a tanto humanos como para los ani-
males. Ellos habitan naturalmente a la piel
y las mucosas de los mamiferos, en el cual
puede causar enfermedades e infecciones
cuando sobrepasa las defesas de lo orga-
nismo. Es un patégeno que tiene una gran
importancia médica por ser el responsable
del 80% de las infecciones pio-genas en
los humanos y ser el segundo mayor cau-
sante de infecciones nosocomiales y tiene
una gran habilidad de lograr con facilidad
resistencia a la mayoria de los antibioticos.
(10)

Los Staphylococcus son cocos gram po-
sitivos que desarrollan en forma de un raci-
mo de uvas situados en pares o en cadenas
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cortas. Su género posee 45 especies y 24
subespecies que se encuentran en nichos
muy especificos. Son microrganismos que
no tienen motilidad, son no esporulados,
poseen una capsula que reviste la mem-
brana mas externa de la pared celular que
aumenta la virulencia de la bacteria, en
el cual inhibe la fagocitos y ayuda en la
invasion de tejidos. Pueden sobrevivir en
diversas condiciones aerdbica y anaerd-
bicamente en situaciones con una elevada
concentracion de sal y una temperatura de
18-40° C. Es un patoégeno que puede cau-
sar diversas enfermedades en el ser huma-
no como infecciones de la piel, los tejidos
blandos, huesos y aparato genitourinario.
(11, 4)

El género Staphylococcus aureus es di-
vido en dos grupos, en el cual se ha di-
ferenciado con la produccion de enzima
coagulase y es el agente bacteriano res-
ponsable por un gran niimero de infec-
ciones en el ser humano. El primer grupo
es conocido como Staphylococcus coa-
gulase-positiva, ese es representado por
el Staphylococcus aureus. El otro gru-
po es representado por los estafilococos
coagulase-negativa (ECN), por ejemplo:
S. epidermidis, S. haemolyticus, S. sa-
prophyticus, S. lugdunensis, S. cohnii, S.
schleiferi, S. simulans, S. hominis, S. war-
neri, S. capitis, S. caprae y S. xylosus. (12)

Los estafilococos son muy conocidos
por la gran capacidad de desenrollarse con
la presencia de muchos tipos de antibio-
ticos. Eso se pasa con mucha frecuencia
en ambientes hospitalarios en donde los
antibioticos son comunmente utilizados.
Para el tratamiento contra este patdogeno,
se utiliza la oxacilina, que es el principal
medicamento a ser utilizado, pero puede
utilizarse también la meticina, que contie-
ne el mismo mecanismo de accion. Existe
una resistencia a la oxacilina / meticilina
en los estafilococos, eso es debido a un gen
adquirido (mecA) que hace la codificacion

de la union de la proteina de la penicili-
na no inhibida por los antibidticos. (13)

El Staphylococcus sp., principalmente
el S. aureus, que se puede encontrar en la
piel y en las mucosas de seres humanos,
manos, tubo digestivo y principalmente en
la region interna de las fosas nasales es un
microrganismo mas peligrosos y mas re-
sistentes a los antibioticos. (14)

El Staphylococcus aureus es caracteriza-
do por ter muchos factores de virulencia,
uno de ellos es la gravedad de la infeccion
intramamaria que puede desarrollarse en el
individuo infectado. (15)

El S. aureus es el miembro mas virulen-
to y conocido de ese género. Tiene una
gran importancia, ya que pude producir
graves infecciones en personas hospita-
lizadas como también en nifios y adultos
no hospitalizados. Generalmente sus colo-
nias tienen un color dorado debido a los
pigmentos carotenoides que se desarrollan
durante su crecimiento y que dan el nom-
bre a la especie. Los Staphylococcus son
susceptibles a gran temperatura, asi como
a desinfectantes y soluciones antisépticas,
pero puede sobrevivir un gran periodo de
tiempo en superficies secas. Muchas de las
infecciones hospitalarias son debidas a la
diseminacioén endogena, a la presencia de
la bacteria en la piel. La diseminacion exo-
gena puede ocurrir por contacto directo o a
través de los fomites. Asi, queda claro que
los profesionales de la salud deben utilizar
la técnica correcta de higienizacion de las
manos, para prevenir el contagio de los pa-
cientes. (4)

La principal prevencion para evitar la
propagacion de agentes multiresistentes en
los hospitales consiste en desarrollar pro-
gramas de informacion sobre esta bacteria,
conocimiento del correcto lavado demanos,
utilizar equipos de proteccion individual,
hacer el diagndstico y aislamiento de los
portadores y de los portadores sanos, evi-
tando de esta manera la diseminacion. (11)
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Este estudio tuvo como objetivo general
identificar a los portadores de Staphylo-
coccus aureus en estudiantes de Medicina
que acuden a la Universidad Privada Maria
Serrana en el periodo de marzo a mayo de
2018. Como objetivos especificos se in-

cluyeron: caracterizar a los portadores de
S. Aureus segliin sexo y discriminar a los
portadores de cada género de acuerdo a la
presencia o no de sintomas compatibles
con estafiloenterotoxicosis.

METODOS

El disefio de la investigacion se carac-
teriz6 por ser un estudio observacional,
descriptivo, de corte transversal. Los su-
jetos de estudio fueron los estudiantes de
la carrera de medicina de la Universidad
Privada Maria Serrana durante el periodo
de marzo a mayo de 2018. Se consideraron
como criterios de inclusion estudiantes de
ambos sexos, mayores de edad, sintoma-

RESULTADOS

ticos y asintomaticos. El muestreo fue no
probabilistico de casos consecutivos. En
cuanto a la muestra se tomo6 la totalidad
de la poblacion voluntaria que cumplian
con los criterios de inclusion siendo esta
de 100 estudiantes, de los cuales se estu-
diaron los que fueron positivos al resultado
del hisopado nasal para S. aureus.

Se analizaron 100 muestras obtenidas de
hisopados nasales de estudiantes de medici-
na incluidos en el estudio, de los cuales re-
sultaron positivos 58% y negativos 42%.

Del nimero de casos positivos n =158, co-
rrespondieron al sexo femenino47% (27 es-
tudiantes) y hombres 53% (31 estudiantes).

Los participantes fueron separados por
sexo y la presencia de sintomas compati-
bles de estafiloenterotoxicosis, entre los
cuales los mas frecuentes fueron mareos,

naudseas, vomitos, dolores gastrointestina-
les y/o de cabeza. Para el grupo femeni-
no, se observa que los casos asintomaticos
fueron 63% de los casos; y 37% fueron
sintomaticos. En el grupo masculino, el
niumero de hombres asintomaticos fueron
el 70% de los casos y el 30% presenta-
ron sintomas. En ambos grupos, tanto en
hombres como mujeres, prevalecieron los
casos de portadores de Staphylococcus au-
reus asintomaticos.

DISCUSION

En el estudio se observo que mas de 50%
de las muestras presentaron Staphylococ-
cus aureus, de los cuales 53% se presentan
en los hombres y 47% en las mujeres; la
mayoria no presenta sintomas, las mujeres
asintomaticas son 63% y las sintomaticas
corresponde al 37% de los casos; los casos
del sexo masculino son 70% asintomaticos
y 30% sintomaticos. Con esos datos se de-
termina que la gran mayoria no presenta sin-
tomas, prevaleciendo en el sexo masculino

En un estudio realizado con médicos
residentes del Hospital Universitario de
Londrina, Parana, Brasil en 2002, obser-
varon que las bacterias mas frecuentes de
las fosas nasales de sus voluntarios fueron
de Staphylococcus coagulase negativa y
Staphylococcus aureus. (16)

En otro estudio se observo que el ma-
yor numero de bacterianas se presentaba
con una mayor frecuencia en estudian-
tes portadores de Staphylococcus aureus,
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que podia estar relacionada con la dis-
minuciéon de los mecanismos de defen-
sa del hospedero, que puede llevar un
alimento de desarrollo microbiano de la
microbiota normal del organismo. (5)

En un otro estudio, realizado por Cos-
ta et al determinaron que las infecciones
de las vias aéreas superiores son las mas
frecuentes y observaron que la microbiota
que coloniza las amigdalas en nifios con
infeccion repetida son encontrados una
gran cantidad de colonias de Staphylococ-
cus aureus. (17)

Los portadores sanos y no sanos de S.
aureus, frecuentemente desconocen tal he-
cho, lo que hace a los ultimos pasar por
largos periodos manifestando sintomas ca-
racteristicos ocasionados por esta bacteria
tomando, a veces, medicamentos que es-
conden o tratan temporalmente los sinto-
mas de la infeccion, ampliando los riesgos
infecciosos ofrecidos por dicha bacteria.

Por eso, el tratamiento oportuno y pron-
to de esas infecciones tiene importancia en
los indices de salud en los mas diversos ni-
veles, tanto el local como el nacional.

Por esta razén se considerd la nece-
sidad de realizar un estudio de ese tipo
en la comunidad de estudiantes de Me-
dicina de la Universidad Privada Ma-
ria Serrana con la intencion de verificar
los porcentajes de portadores sanos y no
sanos de la misma e informarles sobre
estos resultados a fin de que tomen las
precauciones pertinentes con la finali-
dad de resguardar su salud y a los demas.

Los resultados de la investigacion pue-
den servir de utilidad para futuros estudios
que a cargo de instituciones de salud, a la
comunidad estudiantil y a investigadores
en general, como referente informativo y
como herramienta de investigacion por su
amplia aplicacion en diversos contextos.

CONCLUSIONES

Se analizaron 100 muestras obtenidas de
hisopados nasales de estudiantes de medi-
cina que acuden a la Universidad Privada
Maria Serrana en el periodo de marzo a
mayo del 2018, de los cuales resultaron
positivos 58% (n = 58) y negativos 42%.

De los portadores del Staphylococcus
Aureus, correspondieron al sexo femenino
47% (27 estudiantes) y hombres 53% (31
estudiantes).

Se verifico que de los portadores del ger-
men de acuerdo a sexo, el nimero de mu-
jeres sintomadticas fue de 63% y de asinto-

maticas de 37%, mientras que el nimero
de los hombres sintomaticos fueron 30% y
asintomaticos 70%.

Se observo que mas de la mitad de los
estudiantes son portadores de la bacteria
Staphylococcus aureus, siendo a su vez un
poco mas de la mitad del sexo masculino.
En ambos grupos la mayoria no presentd
sintomas. Se pudo asi observar que los por-
tadores asintomaticos, pueden contaminar
a personas que no poseen la bacteria, por
lo tanto actuar como un factor de riesgo
para la colonizacién y eventual infeccion.
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