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INTRúLJUCCION. 

Coincidiendo con el uso áe antibióticos. al paso del 

tiempo, han icio apareciendo cepas bacter.'i iinas r~sistentes a . . ' ··'- , .. _:.:__:-·-

: ::º ::::·:: ... ::~r1i~t·~~J~bI~~~A{;~~~t~,t~~~~~~~f i~·;;~;.:: 
pres en u ndose. t~mbl .é~ en•,an.oscreci~ntes; entgrµp.o.s·.~;dec ín}c r.'o'or-

~ :: i:: :: r:: n::~~~~·~·f ]·~~t~8~~i·~':~~t;f §r~ii~;i~~i;¡·~~Il)~;~~¡t:: ~ i ªe 
- "·'··· 7'")' >'·. ·-, .• :-:~;. ~-~~ '.'.~-~f~~~- ~¡~~ :-

( 39. 63 >. . :··º'Y·r--:~1::4~:;,, .. ~:.~\~~·. . .;c.· . . .• . 
Los genes• que cod1f,1cal)"la,,re,!>1stenc1.a puedene11<:ontrar 

se ocas i o ria 1 mente ~n el·c~~'i6~~b~~;, b~~·f~~~;~·~·~J~1~.'.~á2~~~~(¡ nmen~ 
. . .. -... -.: .. _· ._··~ .. "·:.:·~·::~:<· .. ~.-,.:_:}/J\fi:?~:~t .''~-:~:S._t~L:-;~~~;~~~:::~;\~'.}~f:t~:f~/.)~,.>i:"=-

te, pertenecen ·a es t ru ctu ra s)genét.i ·c·a s':">'.ext r.a.c·romo·s.6mi.cas·•.d eno 
. - . ·. . .. '. .; ,_:e_·:~ ··:.\i'.:~;.~.;;;. ):~/:~-~~~kd;.f_;,l;~;·:;r._!~~~){f".~;:f.~~t';i~}~qf,;_~fy- ' ~á~~~;:{f;-~}:~~~:~:\/~~:. ~<. ~ 

mi nacías p 1 ~smi dos o fac toresr dec.resjstenci'ái;·{R .. ·.;, o~J)quE!cPor · · 

1 o gen era 1 se expresan a tr~~~~3;J;";¡;t~~~1~/;,~¿~,~·~::~.¿:~'~~'i'1~¿:~~.~·~u e 

inactivan o destruyen los ántibiot'1có~.:x~~~ ¿~ ~l. d~~·;~/d:·. 
las beta 1 actamasas (46). No obst~~te que cada g~n Ci~i'~;~i~a 
espec1'ficamente la resistencia para un. solo antibiótic:·~·.~··-1.os 

plásmi<ios pueden poseer simultáneamente varios· genes, mostran 

do con frecuencia resistencia m~ltiple; o bien. las bacterias 

pueden adquirir a la vez diferentes factores R. Los plásmidos 

aparentemente han existido en la naturaleza desde antes de que 

se conocieran y usaran los antibi~ticos en la clfnica, en ce­

pas de Escherichia coli, Proteus, Klebsiella y probablemente 

en otros microorganismos de la. flora,hormál. Los plásmidos se 

transmiten con relativa facilidad~media~te la conjugación 

sexual entre las distintas especies de la familia Enterobac-
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teriaceae. Cuando los microorganismos que poseen genes de re­

sistencia se someten a la presencia de los antibi6ticos, se 

seleccionan las mutantes res.i sten.tes. i nócuas: o pat;ógenas -'. P.!! 
~--' 

di en do éstas 11 ega r ~:~:i:>,_r,l'.dom irlar'. ~rl .1 a ,,fl o'ra. 'aumentando en.:. 

:~:::::~:~jfü~~~~~~tJ iilJH{i!lill11if~::-
d 1 s t1 n tos -~atrones 'de,;:. ste nc1 a. ·. mba \·go ~·~d~_;,:todos,;1 os 

fa e to re s·····~·,;~~;;~·~~i';!:~~'.,,.1¡;~é•'\''.;.~;.~:;;,e'.r1,k,~I:,~~2~~7,~.~,~~~J:~:~:1:~,i~~>~-~·:~~ e . 
parecen t~'fle'~: ~iayor~importan~i~,,~ ~p id~mioT6g i ca s <>.n aqúél l ,os 

que cod i fi ¿~~· ·1a . r-e~·~·f'f'~r~gtcí'm~Yt'i\;1(.:T~-c\P><.ª.:.·cy,~.·~.s,'.uc.1~ af· .. (0.;n~lma:mi.~,~-d~:ª~·sf.~.• .. 1(···'s.~u~ .. :c)·.m •. > • 
estrepfomic na (Sm). .· tetrii.é'icTifla's: 

En estos faCtores esÚrl in\:~'grado~i'b~ cu~tro g~n~~ q~e ~()n­
fieren resistencia, con el gen. RTF (factor de tr'ansferencia 

de la resistencia). Sin embargo, sus distintos componentes 

pueden segregarse, conserv~~dose generalmente en bloque los 

genes CmSmSu y en forma independiente los genes Te y RTF (67). 

El peligro que representa la adquisición de este factor 

R por bacterias de alta virulencia ha quedado manifiesto en 

las epidemias de disenter!a por Shigella dysenteriae (39) y 

de fiebre tifoidea por Salmonella liE.!!2 resistente al 

fenicol y otros antimicr~bianos (51). 

el ora!!! 

Cada vez que se introduce en la clfnica un nuevo agente 

antimicrobiano, con mayor o menor rapidez, surgen estirpes) r~ 

sistentes. A6em~s de su repercusi6n 
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lados, el fen6meno se ha dejado sentir con toda fuerza en se-

rias epidemias ocurridas en los Qltimos años, originad~s por 

micro organismos res is.ten tes¡ Hemos p~~senci a;do'.dÓ~~ • drama i ca s 
'.:.~ ~ ;_:.;~,~:~-}· :-, ~;·:;~,:~1);;,,.'.l":::· 1 ;e -- - ·- · -_, r '::_;.;,~;, .. - -· "·'': ,_,_ 

''cl~sico 

clinas y 

tifoidea 

6). Brotes 
~ "'~/;-~·~:n-i,' 

col, han ocÜrrido 

7). Una cepa 
'" · ,,¡•. i· · ''~)c7 .. c ' ·,_-_,,_. · ., ••• t- - ···' 

~~I'. :~ ~ :~~~~~~~:: ~~;;r;i~~tiii~\f ~JJt[f .!~?~{f t:I;~:~i:~~, 
u na cepa de Neis seria r;esJsfecn·1!~~~'~i(1is.º:•5~;;1 foniun i-da s { 3 5) • Se 

¡"t - ' '! .!;"~· '-"' -~.-.: --- ,'·;-.; ::·· '..· 

han encontrado .también -cti]:ti•1(os··c:.de•;Hilemopliilus influenzae re-

:::::::::,::;;~;:~ :~~~~f ~~'~fü~;;~I:~~;;~::::::: :: ::::: 
ende, completamente ins~ns~ble·~ la penicilina; hasta el mo­

mento esta Neis seria. ir·e's>i;~t_e;~'f'ét s·e'· ~a·_·en c ont rado . en 16 paf-
··,>'.~;~. ;":-:::. ••\' •:.:>·~· ; ' . 

ses de diversos contin~ntE;'.s~_,Lr\{luyendo ·1 os Estados Un.idos; 

(65) el namero de casosr~s .• t?ci.avJa pequeño. p'era::el<iste el 

riesgo de que tales cepas'¿ontinúen propagándose. En suc!¿fr_i 

ca, se ha aislado Streptococcus pneumoniae {neumococo) res.i~ 

tente a penicilina, ampicilina, cefalotfn, cloramfenicol, 
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eritromicina, clindamicina, tetraciclina, aminoglucósidos y 
otros antibióticos, tanto en enfe~mos como en portadores sa-
nos (48). 

Ant~>estb~ héctío¿, :;~sulta c:l1:ff¿;1 pre'd~·~{¡.; /1c; qu~ pue-

~{:: ~: ;~~i~it~}r!~l~ct.'1¡·lºf.ir!1.a~m¡~f:e~'n¡:,icioilf .i.¡.~.: .•. ·:p!airf ªf ~qtuf ,e!_:.~.:ª'!,Pfªl,r~etci',:,eir:af f ~=~~ ticamenté';i;iri;1:aciéí1di'e;' . . .. ·. . .. tal 
- •_;_:..-.~'·';7'¡-'<":-- -;-.- --2- '- -,;-;-:::3'-'-:T:~ "~ ,-.,: . ,-'-.-···-'·,-, .,7' ·:.-';[_ ,.- -- - .. ·resistenéia., 
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OBJETIVOS. 

1.- Determinar los patrones de susceptibilidad .de cepas 

de Salmoríella.aisladas de humanos en::difererites 

años (197ic1,9a4)~ ··C·sC ··.·~· .. > , 
2. - Es tabl ec'e;..;'."~1;9U..~:e: r'él il'C:t.S~ ~~f~~\~Ja iA:t: r,cidu cci 6n de 

·.·.·u n · a n ti r.í i ~·:?o ~'i ~·n6;,.~·;i~::;~i.t§6;i~~¡¡·t;~'t'f~'ii'~.c¡{f~":""~,{t;~'J ~e r-
,~. · ··· .- ~~ / · ·· ,- ·. '"-· ~·- -~·~,:: ',,, :_.,; .. !'L -,:;},,.-;~V;_->: :'.;;:-:;'.""· .\·. -';Xé 

, -_ ::f~!~tii~~itl~:~~~;;::;1r',,~;:,,,t;~~~~ · .... L 

m.i ri~b'6 r.es i;~ to .. t i po/y>l os»;d i fe rentes .;.s.e rot i pos a is 1~ 
.'-,<,·-~- ::.; ,,_., - --,,.,-,·_:;~_: .,_.·.~-

dos•entre .1·9·75 .. :.,1984'.{ ·.:' > ><·. 
4. - rieníos tl"a'ri}~'.:J~'~;~ ·que··~~~~uc e • er uso: t n <l t se rlmi na do 

, '_,--"'" -·:-:" -o~.-sf::._c::;-;-~~:':-·· ~ ,_~_-.,--:.- - '-)-,: ::~:- --· -
·c1Er1~; ·a.nt:iiTitcrobtanos;; 

-.-.·. 
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l.- GENE~ALIDAOES. 

1.1. Clasificación del género Salmonella. 

Los mi¿l".oorganis111os' de la fa~il,ia',ErÍteróbacteriaceae se 

ene u entran. for;,iélnci§·.pa~t~ 'dél~ rr;f~·¿~;j16';í11ai d~l '.(rae to i nte~ 

: :~::b ::~:!!~::~:~~i,~~~¡~~~~~'iJ:i~iii~'.~~~~~?~E~: :: .::· 
tas .···.·· ... ,. ··.,::•: F'\J•·;•·· · ···,.,>• •/'·,•·. · ·· ,· .. 

P 

1 

::.t~:?ri~~;:~~t:~±~~t$~~~~~~1~,~~}'i·~~ea~' ·~:~:st~·-~~~·;~~~:it
0

2r~·~s · G ram 

neg ªti va ~Y'::~~.~~'~'6&'1";::;;~t~"'l't:a t 1vas, '·.··~º ·.éspb;;?-ú1·a:«:1a:"~r?W,fj';¿. t:a1naño 

pequeño {2~)''~ . .1:x"o.4 :::·o.6A), que crecen bie'nel'Í"~~~i~s ar­

tificiale·s-.',~e•pueden encontrar especies m6v:iles·~i;; inmóviles, 

1 as Pl".ime'iia~.·rt'ienen f1 agel os perítricos. L'os · l'litra.tos. son re­

ciuci dos a n~~r.itos, la glucosa se utiliza. en forma f~~~ent~ti 
va con la p"~ocJJcci6n de licidos o de lici<.los y gas. ,La prueba de 

la oxidasa.'es'negativa y el alginato no _se licCia. 

Los microorganismos cie la tr!bu 111 {Salmoné~iae)~ son 

bacterias móviles que concuerdan con la definición. de la·.famj_ 

lia Enterobacteriaceae y tribu Salmonelleae. Lareac~i¿n'de 
rojo de metilo es positiva, la prueba de:voges-Proskaue.r es 

negativa y no se forma indol? no piio~~cen ureasa ni utilizan 

el mal onato cie sodio, .no. 1 ic~.an ,'.la gel atina y· no e.recen. en m~ 

dios que contengan ciariJ;..6,.:ie ;~~~si.o·. crecen en citrato _de 

Simmons y meciio de acetato cle.s'odio>'con p6ca·s excepciori~s 
producen su l fu ~o· .. de h~~~~geno,·~ab.~n,da ~t e111~~te. "·f<lrlll~}_a:~gjn i.a 

dihidrolasa y.producen gas.d.e carb~hidrato.s férmentabl'es; No 
. ( ,· : , '.. .. . ·' .. 

hidrolizari laesculinay''·no fermentan· el eritritol y el adonj_ 
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tol. Poseen las enzimas necesarias para descarboxilar la li­

sina, ariginina y ornitina. Cuando est~n en medio de tartra­

to de Jordan produée~;·¿t1C.ó. 
;<:' '··,, 

varia~ c'epas' ~\'11;,~an e~. i íio~ i-tol •. ª'i-".~~,;_._~;º~~ s _ íi: i_l i -

;·; .: :.:: '.2~ii~·~[il~~i~t~~::i1'~~f ;~if ~¡o~~b~!~.~~;~::: 
2 o. 2 1 ) • / :• •• ' ., ,/':;",•···· . •' ' ,•·, '• ' '' ,'. '"'''""'""'' '"'' ;:•;.e:·:::" 

"º 11 .. ·:::~~;~:::~:~~~~~E~:•;: ~-~::~:~mf ~¡~f~J!j~r;:·:~ 
l icina o puede formár indol. Estas son exc~p~·~,b~~s~ pe~lsi 
coinciden todas 1 as otras reacciones bi oqll'iiií~:¿i'~';·.:-¿ó'ri' aqué-

::::::::::::: :·::: ~t:2:~:::::::::ü,:~,¿~,f ~~i~lt~1IH; ::: 
:1 ae c::to• spa: ~( m2h:o ... :>·.·• .. ~ ... -.:.º.•··.·.: ..• ¡:;:~ :1~;(:;~;i~~~-~i~i~E~~lt~:l~~~~~:.·:: 

\'·>·; ·, _.-·,-~?~~~·'.·.(('.:~·~:-~é ~-' _' -~::;~;:·t/.'.;_ .. ,;-·: ~·:,"-·./;·::'., •' r;5;::~:·::. 
" · , ·-~ ~l_:~i~~>-.·:.,:;~;~-!~:···~ ~~ :->~-. t ~. :. ·:·>;>8:~,(: ::.·_·0 .:·F ·: ~_;; .: }:.:.:·-~~;-/ --

Dé aci.i~~o-a,. la'.'riomenclatura-.. i;Hsic:!(_ ... re2onocerí·.,:'tres 

es pe c 1 es •. ~.cie·.·~;~~~~'.f·~-~):í,~ii~~Y~.~.{ i:~~~:~~~'.u;'~;~Ji··*·~t~~z~'.~'t~·~:~+~-nt e-
r i ti di s),; éri',:los·•:dos '.'(pr;Jme ro's,', g rú'po'stino : ex i.s t'eri;i·.Va ri é'da des. 

. . · , .. __ ;,-::;::)_ j(. : .. ~~ :' >·<x;::'.-'.:\\;?·;~~~,:~',~'i~1:l2~~~}\~.;;(: -":~-:-. ::.:._:_~-::~,·v.:-~<:{~ ;:f-·\>:.\·.;-:,.f.>\··~:{::h!·'T8\i).':~?; .. :):;.~\::1:;~\:·: . .:'_':':;~·:;.~'.';~;_"·-
m i entras qué >s :;>:ent e'ri t'i di s ·:"c ónt·,i e'rie' •. 111~5,;· d e;: .. ¡0~'400•···;,.a r 1·e.da'des 

'.- ;_ :· ; '.:-.. ~;;<.::.:;:._::2~~ti,~ _.: ~:r .. ·) :,:v~:~~;:r~r~~~h~-: ;/-: :>;~~:::~~-- ,;~~::~¿: :~·~/f:~~.F:·.~(::~ -:·:·?-:/;·:::\::: ·;_,,<:-2r;--::~}tf:::~:~i::~~1i~>~~,:(:·, ~;; ~ ·,:. --~:--t,:~'. · 
las cu a 1 es 's~' ~ ~cri be,n ::;.~}l\·l~t ras ;_corci entes;:,~p()r' ejt?mp 19:' 2.. 

enteri ::d·::t::fY:frI;ti'~i'.ff;:.t112;g'.fo~}:'.~ILZ:·:ª.:f :::c:•>d~~: ~~ 
,: _. _ .. _.,:':-:;·: .. , . .:·:-- .'_:'·'-'.. -.,· -.'· _-.,-

ªla frecuencia cori que áparece en la literatura, clfnica. 
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1.2. Composición antig~nica del g~nero Salmonella. 

Aunque la fermenta¿i6n y otras reac¿iones metabólicas en 

medios diferenciales perr.1iten la pr0bable .. id~ntificaci6nde 
las pri nc.i ~~l ~s \ar i~ Ci~'de·s'cie ilaC:iJos2e~1:~~3.2~·~; sJ'. .. i ci/~t i f .i 

~;~:~~:11;![f l!f i~!~~llJ~1~;¡\~f~::~ 
rea ce iones ::de ;·:~~~tt·''or· •. e5:s~rt~'c,:;p~ºo.-·•'st:~.d~.ªe:~r:;arsn'rt~.·.ºí.'sg~.efn:'·o~es_.~·t e. a sue r~ { es peC: ff i -
cos. dep~~~~'''ci~ __ ,_ .- ._.-_ _.. _ de ~Úp~~iict ~· (somá-

tico o. f·l~ g~l~·~~·~}··~; ·~'6' .. 6:~asi <i ri es~ ca ps u 1 ar) . 

•. '· ·- -- <·l-/> Capsular 
F t g. No. , i ~Y·- .e~F~'se·n:: :;~; -

·,.,;;;,.;.;, 

tac ion' es clue'~á\ic~ de 
la localización:ce.lu'-

1 ar de lósÚni.fg¿ncis 

H. o y cáp~iilar. 

Flagelar (H) 

Antígeno~ o~ Estos son los antfgenos som~ticos estables 

al calor que ~st~n··compuestos de complejos fosfoHpidos-poli­

sacáridos. Los ,ánálisi_sde los antígenos .o gene,r,almerít,e.reve­

lan pol isacá/r·ci~~s: (GO%);>Jfpido~ (20% a 30%) y hexosa~ina 
(3.!,;% a 4.5%). 'Es la naturaleza de los grupos _terminales. y el 



9 

orden en que acontecen en las unidades repetidas de la cadena 

de polisacáridos que confieren es~ecificidad ~ los numerosos 

tipos 

cohol 

de a "1'.~,genos o. ~s~.ºs. a nÚ:g~n~s .. son .r:esist~ntes a 1 a 1-

Y aJ:.~F,{do d i·:r~~~/~:;~k~a·~~i~'~i#}:~:~ ~'gl·~'~f~~·gJ !5n ~·.como en 

o 
están o ru-

gasa, 

·:,·::?c,:'.:,Í-, ~-·'.V.'-'·,; -.:·e ',''" 

::::: :: ::~~1~~~f f~~1#:}~!c~f~~~~~ll1ii~~f~~]i~f~I~É::~;;~ 
b r i n 6 gen 6.tc2hS ff:) _ ¿·~ 2:".:.;;;;;,;,\'; r >i ... 'f~'" ~\0 ~r1;~,·-· e; :- : 

>.--; ....... -'.¡y,.:., .. · .. · ·-··.·. ·"'-' '.~> ;>¿·;,<'> ·-· ''·'.!..',''· ~;-;r~ ;·>>'f/.;_;:<-~ . o 

o~ dK~;f:~~¡f1.~5'.:{1:~~~~;~~;~·,.t}~~i3,~:~;~;;;•rr1~ffo'·~t~~fm~-~amente i oo A 
de ancho.se encue~tran;'•entre l~~i(:or:-ganelos ~e m~~ilidad más 

~se 

pequeños. ••sa·n 

noácidos y el 

de 

te 

te y los agregad~~; 

1 an. 

. . ., 

tran como cápsul~s o como envoltura', -cÚando ~~-p~~s~nta~ -en 

cantidades sufi~ientes. estos ~nt,genos inhiben la aglutina-
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ci6n de suspensiones bacterianas frente al suero anti O. Los 

antígenos K (de c§psula) forman una el.ase que podrfa .ser su~ 

dividida de acuer-d; a suscaracte~'is~.icas 'ff~icas y químicas. 

e o n t ra r i·a~;;~~~·.\~.;¡J.~iH)irt~!~:~-\t_;~~:¡'f~~?,r5€~~~~;·7~t~~.~~.t~\ se;>v~n· -en 
la l iteratU ra·; niUchas': de''·la·s:•.vari·e-dades<.'de·<l os" ªfl(í°.!ien:os_ K no 

::.:::;fJq;f ~fl{f t~!ll~~l~1i~i~ltf ;~,t; ff~~;· :::-
ra peri odo•s :es pee f~'.1c;s:••,·t;s·ya.1Jtf gepo~ ;oKiftamb 1 en?'Sjn·p ol isa-

:: :: d ~:~'~;E!0i~~~~I,{:i~·~~~~if~~~;,i!;f f ~i~f~J~~f "*iYl'~~t?~i~t ª: 

!~:~¡:¡::~!?llr~Il~:f ililill!l!J!l~ll:ii· 
Sa 1monel1 a. Las va r:i aci ones.\d_e>'.pérdid~/'(p~~cJal '"º ·~orri~jeta) 

0 
cu r~~:. e:a :::::;:.ca sos;~~P~~~-~J.e~~~i~i~~~:<· ·:·''a/~f:.;~i!í;t!t;;·~~ ... 

::º:: ,:::::·:::::;:::~ :::~;:::~;;!~i:~t~iif f J~~~~lt::::' 
tornos en la perr.;eabiljdad int,e.s.t}1Jª);.'.,3)'¡:la.'. presenc.1.ª··de. 

sustancias osm6ticainente a~tiv'~s'nO' absÓ~bi~a's.en'1~i{u.Z in­

testinal y 4) la motilidad int~~ti~ai dno~~al, cuyo ori,gen 

radica en anoma1 ras. estructu
1

ral·e~ primarias o secundari.as.-

Por otro lado, Phi1lips define fisiopato1ógicamente a 
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la diarrea como un sfndrome de mala absorci6n de agua. 

La primera fase del proceso infeccioso implica la inge~ 

tión del microorganismo e,.n _can,ti.dad SIJfici.ente 'que. resista 

las defensas 'natüra les \d.el •'hu~s.ped; cpre.~entes .. : e'ri';el •. t rácto i!l 

test i na l ·• ···c~m~c;·~~·~··· 1~', ~~/~~} g~~ i ri{~:;':;!e·l.~, ~~éb '. i ~t~:~ ti ná l •, el 
-, -; :-'- -. '· . . ~· : -'.:;• -;,-".'~:;::"~ _:.:_;;~..._~- ;.--,:· . :-.:: . :-~\'.'.f -_;,_!:··,_:__ ·-~;-.-:::.!._~::·~~\·,~ '~;.'._;~~~:<2\::: :"_ ~_;::_,·---

peris tal ti~n1ó;,,~3ij:cc:im~:~t~ííc~;~;;;·~~F~·e:¿f~'tl~/Vi·;;1~ :D\nií1UriJ.ci_ad ; i.n te~ 
tina L '.:.i'"'-~;;:,~~f·~/0•~- •••~ ••''é!rfi'}ªc·;;""'"~' •·.L"''~~"'~";,'"'y ;:·.~,i~-;;~;.~;·,.;zi'· 

_, --·.-.· .. ~-·-\.º-'O'. ,; ~--~,--~: ~:;:-~-~". ::- : ,_,;._;'>.1-i :~' ,.,·::.::::_-:- , ~ .. -.; -·-::¿~ ~::z:~>~:~;~::-·· -,, :!( , '. .:,~.--- --

: :; ::::::~!~~;;j~~~~¡:~¡~f il~iqj~~~~i~~ti~~!lí~~l~f :: ·~ 
1 O ) • mlix ima 'co'n'.los,col' i bacilos'·ent,e'r?toKi~.énic~s /(Vi bri.o 

chol era e ( l.o~;á:flÓ}.OJ ~···e~·~.:;.¡;t~~e'.cii~::.'~~~y~'~'~·;~~·n~~cl·{:i/,; 1 (i~~ a 108 ) 
.:.;.~,-~.:,··r:~ n\';/.·',·- .·-:· .~ ,., ,,·.. 2:-·\I\ "'-:: ·;:;<:;.:--:.-::~ .;_,.;~\: · ~ _,_:..,·, ',·.·:~ ...... · 

-~ .. -.-~ >'"-- ·,,:, - ·:.'-;;:~~-:: - - ~-.·:·;.,'.:::~~~~';' ::.('< ·_?·>~4-,~;·:; __ ;~:~?:F':·· .. ,·~~--· -:~é~.~~;,:.·.·.',··; --~~ :y .. ,.-~_--_ 
.¿'.~:f.';~~i;}i;~~;t·.~.;·:·-:;:_'.:~':·o/·,L· :;;:~~'j:~3~~;~;i ":::_ .. .¿;~-~~~--{"·'-'-- :~~;"~í-•':;- ., ,··¡' -- . ' - _, --

( 49). 

En . ~·!la. ·seg u nda;:e tapa; :.fifm1-~ r6~'r9~~{5~~ .#:~~:~tll~:~~~7~:e:.o 1.Q. 

ni zar el in tiift iri~';·~·~t és, ·~r~·-c~;~rcer su • ac cié" t15 •: · : Final 

••.• · •. {" ::· :·;,. :'f• •. •. ". . . ·.p·o··· n·d·.'r· ··~ .·en .·.a c··c-1;· "'n'. '.··.'.',·.'u' ·''n~aº<·:·'."·.' .. •.d·:·:·:e~_ •. ·.··.··.e.'..·.,,'.'..·.·1n ... ··ºª .... s ••.•..•. · mente en lart'e'r'2f;''j.;~\.fase se a u . , ...• · ..... ·dos. m~ 
'::.c.:::, .,-

e a nis mos .<!Eé~~~t~b i é_!cl_ª d TU¡.; dame n tal es que ·P.~ s~~E~ifis_;.~!11.1C:.r-e>­
o rg a ni s~1o~:;~;~·t,~;:~¡;a:t6g'~ nos: la elaboración de ~~t~~?'t'6;c.;·ri~~ o 

la in.Yasiéin:'(f;:;.f~\inucosa intestinal (49). :.,\> ;'fY .'~~;· 
~·.z_. ,;._":... '".: -~, • A 

La i ni}eC:i: i~n . Pci.ºe· .nro·msª,: lnmaonsea 11 nl1aoncehl ools ei·sra;.e···.:_E.ss· ut·····.ei,·s······, 'sji'.Y·~·,,~,d~:rr':_,;otm({se;ª.·.·lcml•·.ºí nn· _e,."". 
~ enteritili~ ~e · , . 
e o se d ist1'11~~<i;'.' pri ne i pal mente' por. tener. mani.f:~~i'~~;J'<ln'es: de 

· .....• , .. , ... · .. . . .. ..• ''·J •. :'·h<¡' ,,. ·"" 

gastroellteri}i~''9{ en. forma es po rlid; c:a>'ilu'e'ci ~; oc~:~·i,!;;'ri~r:. 'sep-
•'\.",'·-· '·•.-.··· 

ticemia e infe~ciones loca,lizadas en d~vetso;s'?r!{an'osy téji-

dos. Estos micr;o~'ganismos i.nvaden el ~~'it,~1'.io de la mucosa 

intestinal y su capa.ciclad. cie penetraci6.n es esencial para pr_Q, 
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ducir enteritis y diarrea; afectan sobre totio la porción di~ 

tal del fleon y el colon. las salmonelas probablemente acti-

la adenilciclasa. de.la mucosa intestin~l. y es<P·~~i.ble 
que 1 a S· prosta.gl~~~·-1kas' qUe s'e~~}~:;:11.á~··;~' ~·~·~2ecu eii c'i á<~ e 1 a 

van 

reacci?~· ... ;: . •' .,., ,.. {kf.\v.ación.de,;;Ja en-

zima. la 

ta la 

liales, 

mentales 

tio de péiietráci6n° 

placas de Peyer. tie 

observa la 

lio cie las 

Peyer. 

nelas. pero la 
. . 

c ont i en e num·e ros'()·5,¿ 

·,::_' ;· ... ;~·;,-,. ;-;·,:· :- ._· - -''<: '.. < '.-:'· ;._:' ·-

ria s que invat:fen·:'esa' e~trúcfura\dé ¿1aJpa red d~{;intesti no'; p~ 

ro, si irr.umpen e.1. ~p(tel ;() que ~Jcubre las pla'cas dé Pe:Yer, 

las salmonelas tienen mayor posibilidad de multiplicarse y s~ 
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brevivir. pues normalmente las placas contienen muy escasos 

leucocitos y macr6fagos. Otra probable expJicaci.Sn. a la pene­

tra e i ón p t:ef e rene ial;:~~,·y~s\salmbn~ 1 a; porc1~~· ep{te 1 i o que r~ 
~, ';' 

cubre ·1~5· pÚi'ca'~;>¡je~fi;y'~r'.;, 

dad 

xi na 

que 

e ion es: _.-~'.~"~'~·rit-~ \'\;~:~·.~.:-~(~: '"~;····~/ 
,:,/' 

si on es en\ ~1 'e pite 1 i ó ii nfest ina l•:,::.EF• me can i.snio>fes porfs ab1 e· de 

1 a s e e re ~·j ~ ri )d ~;, l·~_q'.t:i ~\~;s*':7f g~.~-7%~iftf~~'~'~;fa~~~t~~ºj'~~f {~'~·t?;;E~;:·-~ n i m a -

les de n~é:l're-

tes para en 

do. es conb'~''.i'JC:?§ j~'j\' ' 2'· ·. '· ·. :,;:;;,; '· •v ;•, · :/: , ''~';;' • ; ·;::;;l ;,,. '' ' ·.·. '; ' · 

En ~e,laCi cin eón ,:·, ··~·¡~:~·;~~'11 o' 'd·~ i:~~i{'~'ri~~\;j~,;~1~1-.\~,·.;it'e-
~·.·.r - :··;:::;:""':~·-···,, ,. ':·.r .. ~~:z.;:.. ·,< i~.·: 

l io intestinal} se sab~'cjlJe já'i'nfeccj~'n por,Salmbne1'1a. loe!!_ 

lizada en el- 'íleon t2riii\na{}~'1colon. s.e inicia .con una in­

vasi6n bacteriari~ de la_mucosa y que esta et•pa es esencial 
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para el establecimiento de la infección. En investigaciones 

de animales de laboratorio, se describieron las etapas si-
' - .. 

guientes a la pene~ra¿i~n deSat~onella ~ ~1vel ~el in~esti-

no delg~do: ¡;l' infcio1.ja;b'.~cteria se';aprÓxi'~a ~.'1ás'('microve-

{i/i~!1;f :f f tlf ~f i!!lllllf !!!l!:!1!::1i: 
progres'itSn de la .. ~.¡¡~t.er:Ja ••••••.. dentr,:o d,e.1.;e.nfor,;,07i~o;·en•··,d.~rec-

~~;~:;~~~f t;f ~t~f l~If ~~f ltl~~~~~,~!!~~4~~~r::· 
El concepto' ~.i:.•;.Clll.~!L s·a lmon'ell a .:~{y,¡Ysa·1 monell ªi para-

~:: h: t ~: :m a 1 me~ t·:~: p'~{~'~y;¡i{//~~·rP~~'"i'~i·,··~~n·g'if 1~'~1J~;~;::~W.tia'N t•o'•. ~'u e 

aceptarse como ab~ol'utÓY ·p()'rC¡.'.;é 

do que las·salmo~~~~~}~¡~;~~¡~s 
' . - -~; ._ - ·-·. : ' - " ' - . . ,· ·'. . : 

trufdas r~pidamen~e~~?~~los 

a e 1 i mi na r. ~ a in fe c c'ió n ; se sabe éj\i e, 

nes gen eral iza da~. ca ús~das por' ei1:~'~'. 
secuencia de varios factores, t~·~¡~ 'inhei;:entes a:cJa. bacteria, 

··,-¿o, ., . /' . ~· ·-.: <> :·:. 
como al huésped (67). 

;,-~;:' .. __ ~/< . 

Entre .los factores relacionados al huésped,' deben me~ 

cionarse los siguientes: 
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l. Edad: el nifio es mucho más sensible a las salmone-

las que causan la g.astroenteritis, especialmente e_n los prim_g_ 

ros meses de vida. _Esta_ suscept,ibi,lid,ad h'ace posible la tran~ 

misión de Ja ,inf~C:é:J6í~ .. ~ºt 2oh~cto;dire;;~?;·f~'i~·fle'.2;sidad de 

p a r t i c i p a~ :_!_·_.··_ .. :_•·. , __ :_ .. •.•._:_r_ .. t.·.~.;6_ .. ·_ .. i_·~_ .. l_:_·~·J_· ... ~_t_Í_;_._: .. _·.'~-···.i·~--- ;;'f;.~/~;~~ i ~á áhJ~)(6:7~) ;i' , '. _,,,12¿2 ··•·· 
2. . . .:~~~~:~~Iú~6é~_cí~~'.~::1>~:t::_i.~Fi~is,f:;s·~n esta :: :::: ::::~~i~f ~~l~llI~~v~1i}~~~5~~i~~,::e!?~~\1~t¡,::~::d:· 

'_'.:·(_\~~: ~'~"'-C;;-'-y_ ,;"o"• ~ •- ~ ~-• ~ * 

En estos ;ca's·os~\ 

funciona 

3. 

tes 

s ep tic emi a 

s; s gen erar; za_das)e_n:; .• paci entes•·:cci_n·~ pal,ud,i_smo·;-.. y_erruga . pe rua-

na , a q u_é l~;-~:~¡~~;,i~~ ~ _él _¡,, 2~~.b.~~:¿r~~~1\~~'._~;:J~'~¿~~~-~t~~~-c,i_o ~e~ 
( 

6 7 ) • . .•-::::'" ''. .. }· •-"·' • . . . .' • ;.,;,,,_ . .- '··c., ::<.:f • .' ... .·.,' 
-~;::_·- . 't./~~.~;~~:~};·:, 1 i '. ><'f>' ·'·,. ·" ;~,..-·-

La. p:aé~~~·~~'~'s'.i;~ d~ •• l ~~,; ent~;.;\i s'~·";'~~}·srl~~~·~·:{l'~\.hfi si do 

::: ::::::;;~~f~;~~i~:tI~t~~lil~ír~t~lir~i~I~~f ;~r:::~:!" 
diarrea in (JI:¡(:·; da\' e'xpe rime nt_a l me n,te;:·po r,•.:~?_':i'· ty phi mu ri um '.se han 

•. '~ ·" ~ '· . ,;;; ~ j - .. , ·.-.!' - ' 
apreciado ~~mbi'a~ nio_rfÓiÍ>,9isosJ en '.l ~- múco'sá del' ~óiori y. el 

íleon. 'perÓ·;~o ~sí_e'n .. {a ci~(yeyuno; ~~n::~;bargo:~_\;éis afect.e_ 

dos de diarrea grave prese~taron anomalías del transporte de 
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fluidos y electrolitos en el yeyuno, el íleon y el colon. 

Los estudios de cepas de 2_. typhimurium en el asa ileal 

del conejo han rev•lado que la invasi.vidad .es requi~ito pre-

:~ : a:::: s~ l:r~:·~·~ ;iti;~~;~.~t~t:·~;~{j./': ~~'.u.~~g·~··~:~tijgªt.~J.'.~·;:~;: ~::do 
que 2_. 

del del· 

hamster chin,o' y' ~~·asi~;.;a,\ina·' ·····:. 
:. )J" • ~ ,.. ,,y~·:::~·:;;::•t· 

cul ar 

lizar 

Sal man ella. Si se .•co rrob orán'\esos·:.fnfo rnfe.s' 

que las salmon~l·~.;··.pé)s¡ell:·~~~p't~C::~~·es ta'~to.•i~vasiv;S"como en-
,~.:::.:;· , . .:-..- ->~·,~:~ --'. --- -

tero:ó;ic:p\:~:~: 1· 09.·~a'. •. · ~·;·(< · 
. . . ..... ' 
Las salm'onelas son bac't'erias, cuyo h'ábitat, natural es. el 

tubo digestivo del homb~~ y'i;~:·ios animal es (domésticos y sal 
-- -. ·' .'. :-·,''.-- -:: ~,;· :: />~~ ,.~ ~".,_-~:_.:,. __ > 

vajes) excepto 2_. typni:\"J~~;;~;"~fE!~ cle'ámbos que contaminan el 

agua y los alimentos con"sum:ldos«.:'por. los organismos .sus'cepti-
- _,_. '.< .,.,-!;--'.?~~-·-'. ·""'' .~.,~-:····~, - - -

bles, mantienen el c,iciC>>'de;:{nfección de un anima1 a otro, de 

: ::::::: ,:::::::.~;;~1~$~i~J~it~i~~·~~::::::::it:E~á~E::· 
::;-, ·.~ " ' ; ~ ··-' ·u 7 1 

intermediar.tos v'ivb~ ~J;;~·himados (fómites).y. los'.~rknsrrltso-

res pueden ser ~~feAno's ~ si~plemente p6rtad0re~ a~~ ÍltomHi-

cos. En el caso de~- ~ su'cinfco huésped es el hombre y 
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la transmisi6n es exclusivamente a través de portadores. 

Las salmonelas se eliminan en grandes cantidades dura!! 

te 1 a fase aguda d.e. la e_nfermedád ( 10 9 ó más por gramo de h~ 

ces). Y •• t ~ª~~-/~f;~~.¿\;:~{;¡·:~~~11);.~~s~S.~R.~~s.·~;:Y:;:~u~ d.es,apiliE!zca n· de . 
1 as evacu·.a c_ionés; .. :.a_ ª· n_ ien.-:~1 .. ·ª._º_;séptima• ~~11ian~·~··53••ci~<fg5,)~~cién 

.. · , ............ , .,. ••. • ....... ,. " .•. , · .. •. '· ..... . . . ,. · · • .. ~ · "L · ••.· .. ·.•.t .. \N:.º··,···.•·_._._h·_···:···ª··.· .. ·Y···. •· -

tes c.~.n.2ij,~-~2-r}.~~~[;~~:·\é~;iif t :~L~·~·º .. ~,1-~,!f.:.~j(it~'~$t.t~~:c,t~~~··:·.;'"''i~:·.•··•: ._.-_::.e 
1 ~ 

ci ón entrela_,.g~av~~ad declos\síntomas;:,:Y;;J.a,:d~ ~ación:'.d.el es ta 

¡¡:¡!~i~i!i;:!ll~t1llllll~l!l~~l~it~f ~t!1l~:: 
habitantes (17,) 



SALNONELLA TYPHI (1) 

PORTADOR 
CRONICO --

lü 

CURACION 

(1) .?_. sendai • .?_. paratyphi A. C. 

(2) 1,400 serotipos. 

(3) .?_. abortus-~. i. abortus-ouis. 

SAU-iONELLA CHOLERAE­
S U IS (3) 

SEPTI CEtlI CAS ( 4) 

(4) Abscesos. peritonitis. osteoart~itis. meningitos_ 

Las sal~onelosis no tifof~icas constitu~en un problema 

muy extenaido en todas partes del mundo, in.c·luyend() pafs_es 

con un est~ndar higi~nico tan alto como los Estados Unidos. 

en uoncie no han pod.ido erradicar estas infecciones ·.Y. eri mu-

chos casos ni ~i~u{~r~ tenerlas bajo control. ·En N~xi~o ocu-

rren 2.000.000 de c~~os anuales, de los cuales Gnicamente 1% 

son notificacio~ a lris Servicios de Salud pablica. 
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En la fig. No. 2, tomada del documento publicado por el 

Comit~ de Salmonella de Ja Civisi6n de Biologfa y Agricult~ra 
. . 

del consejo Nacional de In~estigaciones.de 10.s;Estados Unidos 

f ~:~:;~~ ::~~:~ ~~~~~~ij~f t~~f f~füf~;fI~f~~f~in~~i;~f: 
e1 con ta eta 'di recta' ·~~;?'if~"~~;~,W~';r\~¡:fk~~r.-i=ti·~'.i á>irá vªs d:e· ª l 1 inén-

tos contaminad~~~~-~i:~¿i:e;~,'.~f[ ifá~i~i si 6n es ~omún e~-
t re e 1 g ru pe.dé ·5_f~1.~~-l1~e·i:,,.;,f,•'·~·:·?;ffj.tg'.~?u'f~~·~ti ébres ti fo'i di cas y 
las que producen salmone.los.is·:•no.~;;tifofdicas; Est·e-. es ·~'1.•i. caso 

::.'>·/:>,-·- '" ····'··· .. -" ,.. ' ' 

de 1 a t ra ns misión i ntra fam1riilr;'c:i'::1 a t'ransm is; on i,.; t~ai n.s t1.t.!!_ 
' ·~· 

cional y en general. de la sa11iionélosis:adq'~frid~f.6ií:fri;Y~:s.de 

alimentos manejados en forma· i'1~si;upulb_'·~.·.~.· .. : ::• : .•. ?.· .• · .. ·' .. ;·."·:• 
"<·<;.; 

La vigilancia de las pr.!icticas sarÚtar'ias;en e-mpleados 

de hospital es. manejadores de alimentos_ y·.;~:.;·:~: amas de. casa. 

es Ja solución evidente del problema. 
- ----

En cuanto a los mecanismos-indirecto.i{que se han consi-
- • - - 1 ' 

derado en la fig. No. 2. revisten una g·ran cántidad de modal.!. 

dades que deben estudiarse en forma partic~lar. Muchas veces 

es evidente que existen deficienc-fas ... en .•. algún _caso del proce-

so de producci6n o manejo de un ~i\~~nto, en el cual se in t r.Q_ 

duce materia 1 contaminado, pero ót'l"a's<ocasiones esta peligro-
'··.;; 

sa etapa sólo es posible reve!'i'a~i~~-~~'sp~~és de cuidadosos 
• .1:• .. :o;. ,. '>.-~~!:~·t_:-·~: ~;.~ '-·'·~ 

est.!!_ 

dios. 

Sírvanos de ejemplo de mecárdsm<is indirectos. el caso 
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estudiado por la Comisi6n Anglo Argentina que investig6 la 

transmisi6n de Salmonella ..!x.Ehi por carne enlatada enviada de 

Argentina a Inglaterra (56) y/que hab'ía-.si'clo procesada en fo..r. 

:: , : ::::~I ::~tj~f r~~~f ~~~i~~~~~i~i~;~~;~,¡:::: ·:::; 
t ami nada pe rmiti6• que po,r.J>E?.qlier¡a s JJ.s ur._a,si~dec.] as' soldaduras 

::, :: :: ::.:. 0A111iii~~~~l~i\é~ ;~%\~ti~l*~tt::~::i?'' o,_ 
Lo misrno paf'.ece}sei:·e socdeil~'~''(i-'ef'~escos embotella-

::: .. ::: :::·::::~~if~f~t~ii~i~~~il~t~~~I: ~::: :::::: ::::: ., 
• ··,\~:·.::> ::-:;-·•''· -~ '-· <, ;! t" '" ¡. ,,, : •• 

: ~ ~ 0 :~: r ~:a :c ::e-~e~~t·~}~{t ... 1.:-t·~~ .. f •t;~t;fi:tt:::: :; f; :~~ n::n:: r en 
,{: 

la supervivencia de :estós·micrcíofganismos· en el contenido de 
'' -' ·_.,· ::··. ¡ -.. -.. , 

la botella; sin embargo, .es~.1'recuente- particularmente en los 

expendios modestos, mantener. :estos refrescos. en una caja he­

ladera en la que se depositan las ~otellas con hielo que po­

co despu~s. y sobre todo en .climas c~lidos, se transforma-en 

agua en la que se introducen las manos sucias de lo~ clie~tes 

que van a tomar las botellas. Cós envases queda.n sum~r.gid.os 

en el agua sucia y por l~s. entrantes de Ja c.orcholato:i.· se dep.Q 

sita gran cantidad-de m·~t·é~Í'al con.taminado que:queda'·en el l~ 
bio de la botella_~-~é.v~·\ ~e~ introducida posteriormente en 

la boca del propio,consumidor~ Investigaciones efectuadas en 
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Fig. No. 2. Rutas posibles de la infección salmonelósica. 

Pacientes 

Animal es 
Enfermos 
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los laboratorios de Salubridad han demostrado la presencia de 

microorganismos entéricos en el agua de estos recipientes y 

en 1 os 1 a b i os de l. as bote 1 1 as • 1 o . que fa et 1 ita 1 a t r'a ns mi s i 6 n 
. .,,,~ --:;, .. ,._ --:-. 

'·.·. ·>,:>~:~->: ·:~; .. ;·~~. ~i~ ·~·,,,'-' ,- . -;:: ,:;·:_:/·.<- :-::·~·~\;~·:;: ;?~~:~/ ·:·-";_:-::r" 

ldi~ lnimál es'.':Y:ellhomb re· . 
,, -~· -,;_-'o ,.'r·:,--¡,--".~;.r; ,~-;. •,;\•-.-'· ;;:~;-·--• --<.·.t,". ,-;.,,-o" ._.,;--,.~,c.;;,~·:;:,, ·-- - -· - • '" 

de Salmonélla {s6Y 
Las b~c¡~~}~i 

. -·, /:_~,:;~~-. 

pueden sob'revivil"'·°'a 

das 1 as 

de 71.º e '•.·::;, · , .. ·'', .,,,...... ,., · ':1"\:.::' ¿, .• ··•.·,•:· ... 

La reif;g~l"i?d'on/cÍ~'ti~n·~··~ie:~·e1::;:~1i~~}~.;?~ZVo no destr.!!_ 

: ~ º :º 1 

: : /:i~·.fa~;~~~~i·~~··~~0Mt~~~tif ~!·~1~·~·M·~~~,:t~;·~~,~:~~ct{~J:: ~: 
torna potábl ·.e. :'.. (l~. )}.~¿· • ' :': . •;;. \~' ·; '.:~·· ~;:\,id.~~¿ ·::;;';c.l~~::·,, ··' :¡ 

• -<:~.:"-,·:.-,' ¡,. :;_~¡J,_;.,: .• M ':",-.'.-'··- -,~'~ 

Los alime~tos contaminacÍos.probab(emente':cons'tituyen en 

~iéxico los mejores vehf~ulos él~' tra~~;~sión'de''S~¡'ímonell'a:; 
tanto del grupo de 1 os agentes causal~~·-_;'!~'if,';'~~~'~'~i~!{r~\-~ea; c.Q_ 

:: ,:: 

1 

e:~::"::"::::· a': o: ·:.:~:::::·::Jjf ,i~st~~~!t~f~f~;i "" 
e os, cuyas fu ne ion es tanto di ges ti va.s·: e omo;,.,,re s pi.r.a.to ri:a s '·'ha.-: . ' _. ' ~> )' .: ._,_ '.::· ;~·: ·.,: ,::,.),:,;_:\ ;,'.! :~'~:~~ :_;. i:. ~'~~~:.'..$~~?,.;:: :·~;:~/\',~{S,-;',_~::_ < .. : .. _· 
cen que pasen grandes volúmenes a·e:a-gu'a\y' .. re_teñgán''lríi:imerosas 

: · :,'.: ~ :~~-- .: ;--~~/;g-;:~;~-~~,·'. ;L:"::.:,<~.:~·,_,~~:.7x_--{:~b~'. :\{·¡, __ ::·,}'._·:;..": ,_;",.'' 
b a et er i as que e on t ami nen es as"· agua s.,:.'.fu nc.i:ona n do»i\'as í :'.com·o\: veL 

' .-.: ., ·. '.- -. <:"-.,<. :~ .-. º-~ ,'-; .;-';---.>·~-·:,-_,;.-·:,~/;_~·~,;-,·~f.> ;·{':~·-::; ~-: ~~,. "<''-'. ·' 

daderos flltros de retenci.6n de bacterias; >',' 11/:;'} :'{'.., 

En cuanto a .las posibilidades de.transmi.si6n\de·'salmone­

~ no tifoídica, aquí la fuente de c6ntaminacióri,cÍ~F·alimen-
- e:,.;, 

to puede ser muy variada; siendo estos microorganislllo.s.:par~s.:L 
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tos cie animales que sirven de alimento al hombre, pueden des­

de su origen estar contaminados. E~ éstos se podr§ observar 

que los animales con mayor can·t.ida.d de ·salmonelas son .los cei 

::: ·.c.::: t ~::::: s ª·~·i l: :t:;e:~ ::ª¡.::i:~k.~~~·i;{·ª~:~;;'.~r.··zull:::-
": ,_ -<,,'.• ~ 

la deficiente cocción o preparaéi)p\de·~~J~s'.aúineritos puede 

con sumo, pueden 

sión. 

Del mismo modo se han 

el ma,-

y lfstos 

•t~a~smi-

·producida's ,,por 

preparados farmacéuticos deriva~*~i;d~ 'tirganos ~nimal~s;>~~Y 
emplea dos en opoterapia. · •• ·;:<_ . . . . .. .... ·•" •. ;: 

Es de considerarse también a ·f~k· v~·gei'~~~.~· que :'se cons_!! 

men frescos. sin tratamiento alguÍH> y·qu~ c'ón frec;ueriEi~ son 

regados con aguas negras. 

En relación con los forrajes se debe considerar el gran 

consumo que actualmente tienen los llamados "concentrados a11 

menticios", de tan amplio uso en la ganaderfa y avicultura. 

Estos forrajes elaborados con substancias de desecho con ha-

rina de hueso, sangre y pescado, est~n frecuentemente muy ca~ 

taminados y son los responsables de la transmisión de animal· 

a animal y de éstos al hombre. 

Existen datos sobre brotes humanos producidos por Sal­

monella agana en Arkansas (56), introducidos por harina de 
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pescado procedente del Perú. Eri Uéxico, Lugo (56) demostr6 la 

contaminación de harinas de pesdadó de origen chile~o. perua-

no y del pafs. 
' ' ~ 

de 

El agua es. 1ndu'da~l,eme~t~'~ 'el vet\c'.:~J~,~,,~~, ;cr~~t,~"~'si6n 
tifoidea eón m~~-fr,~c'fu~~Jf~Y~;¡.,~~~,;·ci~otr'!:~::salinonelosis y 

puede ser causa de br()tés ~x~l'osfvos · cuari'ci~é:lá ¡;b~t~frii1i'a'ción 
/~.!::fr- "<>--~ .:;,~: ., -:;~~:-=.;-,::: 

afee ta abastecimiento\; icóniun'alés. ,, •,:'e 

En cuanto a h-~transr.1'i~i6n mediante Ób~::f;;¡tó\~"hg~'¡;~~¡4·nca-
cios o fómites. su importancia és dif'ícil cÍ~--~~t::tblecé'r en' el 

• '·.·.: -, ' __ , : • • • ,.. • ' - ' 'O. ' ~{ ~ ; 

ambiente doméstico; pero en cambio se.ha ést_~tilecido cpricinayor 

precisión en brotes int~ahospit.ala~1os.Tayl~Y"''Tss)'as·eg~ra 

que particularmente en las salas u hospitales pedieítricos. la 

contaminación a través de piezas de equipo. tales c~mo resuc1 

tadores. aspiradores de secreciones., toallas. sábanas, masca­

rillas y cepillos. es importante y numerosos brotes se han 

originado de esta forma. siendo descritos en Gran Bretaña. 

particularmente. producidos por Salmonella enteritidis serot1 

pos typhimurium o heidelberg. 

Consideramos ahora las posibilidades de transmisidn por 

vfa aérea, seguramente ésta no es una vfa común. pero bien v~ 

le la pena analizar aquel1as condiciones en las que se puede 

excluir la vía digestiva y cuando las condiciones climáticas 

son propicias, 

Es posible que durante los meses de sequfa y cuando se 

presentan las tor~entas de polvo denominadas comúnmente "tol­

vaneras", estas condiciones sean más favorables; _sobre todo 
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si se piensa en el fecalismo a ras del suelo en algunas zonas 

del pa'ís. i ncl usi ve en 1 as ciudades. 

Los roedores son magn'íficos portadores de ftlgu~os sero­

ti pos de Salmonella enteritidis y e~ p~rt:i{~1a~:,del ,~~'roti¡:io 
typhimurium. Varela y Olarte (56) ha~ 'e;;;·c~'~tr~d~<';eik;s'eroti 

~~~:~~, f~: ;~; ~::~ ::~~~:~~~~~::~:~·:~;~t?:i~~jjf ~tt~~~f ;~~ 
transmisión de salmonelas. Iguales ci~C:unsi~n¿ia'~$[~gH;i~~n/'~¿u-

·;;:;'····.· -,"'; ",<:. -. ·: .... _;_,, 
rrir con p4jaros que contaminan no s·.s10 alim.entos('s.ino·;.cie'p.:isl 

tos c.ie agua a 1 os que acuden a beber. Existen en' la':T,ifer'atu­

ra varios reportes cie gastroenteritis salmonel~si'cf;,:~rib.ui:­
cias a la contaminación por deyecciones de p6jaros sil~vesfres~ 

La convivencia con animales domésticos e mascotas~ tam­

bién es una fuente frecuente de infecciones salmonel6sicas, 

particularmente para los niños, a partir de gatos, perros, 

tortugas, pollos, patos y otros, que contienen en sus intestj_ 

nos serotipos de salmonelas pat.:igenas para el hombre, cuanto 

mayor sea la convivencia con estos animales, mayor es el peli 

gro de contaminación al que est4 expuesto el niño {56). 

En los pa'í~es industrializados, las salmonelosis. y la 

fiebre tifoidea muestran tendencias reciprocas, la tifoidea 

disminuye consistentemente en proporc~.:in directa al aprovisi~ 

namiento de agua potable, en tanto que las .salmonelosis exhi­

ben un aumento sostenido. Se considera que la industrializa-



26 

ci6n cie los alimentos (huevos, carnes, leche y lacticinios, 

ensaladas, etc.)i cuyó consumo es muy grande y va en aumento, 

En es re~ponsable de _muchosbrote~ epidémicos en esos pa'i.ses. 

México hemó's 11 ega·<i~ªt~\~·J's~t,s'.¡ t~:~,c{~n·"y ;~~- ~b'~e~:_::iln .t.end en c i as 

,., · · · , .. ~~;f1;:Iil~~i~~~1~1i~~~l:~~;:~;:J}tt::'i·z· ,'',, · 
Las _,s,a}mopel a.s .~.e '.ªlsJ an.~ .sonmayor··· fr-ecuenci·atE!n.·n-1 ños 

: ~: , e :n n ~: ;s .. ~d~ ~ :~~;ri~~f ~:fü:~-~:i~;~~{'f f f-:t!:I::;-.f J~~;1'.~·ii'f~f ~~~¡'.;': __ 
·- . "• ,._ ,;,e.:.· .. -· - «., .... ,, " ;·'.;<,1,\-,~•'¡-~--

V; e rte con mayor n.úmel"o\d?" cii'ft)•ios pos it1 Y .. ~-1\r~~-¡¡q~;j:t~wxi~}~~s. 
En una serie seleccionad~}e~256 casos de gast~o~nté~i~i~~en 

n; ñ os internados en e 1 HiJs p{t'ci'L I nf arit i 1 d~,,Jf~~x:~2t,;:1~aé)e1 a-

:::~ 1:: ñ;:~ ::~ª:n f~: :::e::::1~~i~~?;rd~U~~f~~i!t~H·;~·?~~;~;2M:i. 
-~e_\::;.-__ _,,. "-: "-F~,-,.: - • . 

escolares; la comparación con un 9r:upo te51:i9o Cie .nii'ios 1nt~r: 

nadas por otros padecimi en~ó~, .. a~~~j~ cliie~encias_ signi;icat.:!_ 

vas s!5lo en el primerañode_vida(l7). 

En 1980 en Estados Unidos~ se especificó el sexo~ de 

29,889 personas en quienes se aisló Salmonellae, 15,074 

(50,4%) fueron hombres y 14,815 (49.6%) mujeres (11). 

1.4.2. Edad. 

La salmonelosis es una enfermedad de los lactante·s y 

cuando se considera a toda ·la población .• las_dos.:t:E!r¿e::~s pa_r: 

tes de los casos corresponden a la edad ped_ia:t}i.C:a; .El 'sale-

t'ín Epidemiol6gico de la s.s.A. en 1969, info;~~''9~~'pa~a ese 

año, las tasas de gastroenteritis (dentro de las cuales se iB 
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cluyen las salmonelosis) son de 2,700 para menores de l año, 

de 1,666 el primer año, de 769 en el ·segundo año, una dism.inu­

ci6n progresiva ~asta 179 entre los 5 '- ~años y 98 ~ntre los 

l O - 44 añQ_s~,(Í7f~ ,.,, '<··· _,o¿ >, . · ; e ;,. < '' ,. 'V,•.;~sji). •·' '"' 

En la cfi'.i·~~~)\ci.e .Nu~va: Y.brk. la i nc'Í denci ~·;. de'.'¡)1s l a'mi en­

te de sa.lmóiíé1a'~;~'pó'Y.:~1oo;o'cio habitantes é~ ci~Hi44'"'¡;;'fi',tli;,.-.:ci~\ 
p ri mer~afi"ci·~·-.• ~{¿~J6.'fEifütre' el .pri.me ro Y· el}qu intJ~~~x~~"á~~~G;~n'-

t •• 

1 º:. '~.;~:;iI~: :~: : : '7 2~ :s~ 6,: s: a:·lrm;a1··ªn1:.e~:1\o:"ris;:1;.·s.~.Y.s.:'..;~.f.:.•.je~:n;.·.s~ .. · .. ~4:~3r;7~ .•. ".~".bc~f.a.~s~:o~s~f ;d1:e) • 
escolares) en;:el/grÚpo de ' •' ·. ' ... 

-- . - . . . . ."_--·--,;J.- - :; - -.- ~"-; .\ !o:- - <".--:~·-' '•'\ ... , 

'._ .. ,_.,.-:,<_·;,:.:;·· :· .'. . 

Infantil deMéxié:o; se presentan en la;y.i~fura.(3) •. La salmon,g_ 

1 osi s es ~a'.s f~ecue.nte en el grupo de lactantes .• en tanto que 
- . .- . 

la tifoidea predóminá en la. edad escolar y no hay gran dife-

rencia entre los tres grupos respecto a la edad preescolar. 

Si el mecanismo de transmisi6n es a través del agua y 

de los alimentos contaminados y las bacterias se encuentran 

ahí presentes y si la resistencia ante los cambios fisicoquf­

micos es la misma, resulta muy difícil explicar la mayor pre­

dilecci6n de las salmonelosis en el primer año de vida y de 

la tifoidea en la edad escolar. Varela y Olarte han descrito 

incidencias de 10% para animales domésticos como el perro. el 

gato, los cerdos·y los bovinos que en muchas &reas rurales y 

urbanas de México conviven muy de cerca con nOcleos humanos n~ 

méricamente importantes, si a lo anterior agregamos el relati­

vo abandono y malos ha'.bitos higiénicos durante los primeros 
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años de vida, podrfa explicarse la ma.yor inciden.cia de gastrQ 

enteritis salmone16sica (17)~ 

1980, las edades 

s.200 (22.7%) de 

(40.9%) 

en 
v;'. '.\;-.~·:;:,~ 

edad ocurri6' ;c>/H\'.• :2;_y mc~{:.;:'.~~;\e~ 
( 11) • . ·-·:. _, ·:/ ~.: >."·· .... : .. 

1. 4.3. ·1¡,¿.¡~~ndr~ ·Est;¡c:~i~a'{:,"~ · f;.~ ;• ·:·~'.·7.i ::,, 

La salmonelosis,\curre en forma endé~~;C:~_~/~~·Q>:máx.imos 

ca ( 1 7). 

en 

En Estados Unidos. en 1980 l_<>!i ·aisT¡tJiii~'~·~~i~~¿i§~~f'iiJon~-

;::;:;: :;~ :::::: p::::::, :; ::;: ;:·: :,:?Yi~l~~~~!i~~J'{r':, 
l. 5, Resistencia a antimicrobianos. --·(.,+~;~ ~;~_/. > - :.,}· 

Poco después de que empezaron a usarse ~~t~~j2~~~f~llos, 
' ' ' ._ )J_,. --,,·- -· . ,_ . 

aparecieron los primeros microorganismos res i s·t~llt~s.: ~s~~ ·.en 

1807 (16), Bacillus subtilis present6 una resistencia más el~ 

vada al cloruro mercúrico y el ácido b1irico, usados ·como des-
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infectantes. Ehrlich, en 1907 (16), observó la resistencia de 

tripanosomas a compuestos arsenicales, la resistencia a sulf.Q 

namidas se desarrolló rápidamente después de su'uso en quimi.Q 

terapia, lci mi~fuó s1/c!l~_üi;~pni;J~s,aritib~:6ticos llroduc·idos bi.Q 

1 ógicamente; ···\ii'. >.;/ ··: .. ;; .,:,): ·· .,'..:'.'5>.;, 'i); ' · 

: ::~ ::: :::::~t~t~f ~~~~l~~!l~~f f:~1I~~~tt~f~l~f~r~~;:, 
:;~.:&::~:~\~.zit~~fii~S'/~~',: .. ·~,,-~:-_>. :.~-~-:;'·· .. :~ ,.,._,:.-.\:.:~~;~ -

acción penicilf.~ica.:E ... ·.· o~·;('Ab?~amy;'Chain'(l6) 

des c ri b i e ron ·.u,~,~~·ifr;i~~~;z~}~tí;j*M&1;;~1,fj·':~.~-¡;"~1~c:~.~f'i chia ~~1 '1 que 
inactiva ba 1 a· pé·n i e iTi.ria"·,:y\':':.1 a:n·1·am'a ron:•P én.i c i 1 i nasa. En 1963, 

.-.,,:;~-:,: , ....... '.:',})''.{>:::..·":: 

Fl em i ng des é:ribÍó. u ~a:,;.enz im~Y,[oÍ>téÍi ida ',:'de; Ent erobact er el o a ca e 

::=, ::~;:~~~~i:~I:::::&~E~~:;:;;~t~i~!füi~~~~:~::::~ <~::~: 
·lección bacteriana propiéiaflcf¿l·a.,}u~~rvivencia de aquellas 

, .',~-- . ·, 
cepas que han adquirido resistencia:a: t-ales f.1'.rmacos. De esta 

manera, los antibióticos han actuado como una presión selecti 

va que, en el caso óe infecciones intrahospitalarias, cambi~ 

ron la predominancia de infecciones µ'Pr estafilococos a infe~ 

cienes por bacterias Gram negativas. 

A través de los años se han usado nuevos antibióticos 

que han trafdo paralelélménte nuevos problemas de resistencia. 

Cada antibiótico posee cierto campo de eficacia, cuyo 

principal factor determinante es el mecanismo de acción del 
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medicamento. La prociucci6n de resistencia del microorganismo 

a esta acci6n no es un fenómeno general ni entre los microo.t:: 

ganismos ni entre 1 os me.di camentos _y· es mucho mlís complejo 

que la _·r.esistencia. n~tu~~l.(29rY~.:.:;:>.:-; x··-· .:<;,:¡ -··· 

La· a~C!~~\~T2}6t-~·~1~1'. .. ~¿~-;~2t;~{¿:h5~~~:~-i~"." iíc.·üi[;";,a;n .• _··_f!· __ i'_iN•'6i i co 
, l; . . . . ' '. t' , ·, s:.:.~·i: :_..,, • 

en 

su 

de 

resistencia en 1 os bacilos 'Grár.i:''ríe'gativos<(ls;2·~·;42r: 

Independientemente de cuir} ~:e~;i::yr.~;.~~-J-f~.~·{m~.-~~:~J_i•:~t~ 
las alteraciones blísicas de se ns ibiJ idad'o<su~cep~ibil idad, 

~f ~ ;;:~: ;:~f :;~: :~~;:~~:·~~~: :~:~;: ;i~=~~~;;;~1f It~~!f f f fü: 
~~:f ~i~f~~: a~=~; f ;J~~~:~ ~ :~f :~=~!:~~ :~~;::f ~l_,_f_Jtf !f f i~it 

1.5.1. Mutación. ''""'';,._ 

Se trata de un cambio genético prod~~'.¡'(i~;:'~·~k:~~::fs~e~m~n-
te en una población hetero~énea; asf, 

·~-.:. 

se acept'a ~i'J~ la resis-

tencia del estafilococo a la penicilina se debe.a la apari-
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ción espontanea de microorganismos resistentes que se ven fa-

vorecidos por la selección ya que se destruyen los sensibles 

desarrol Un dos e. ~ólº'la c;fª _resistente. ,Es.J:e c'a~bio; es ,al ea-

plo 

das. 

y sin 

e idas 

te 

en el ··•é:~~ ~l ;;i~roor-
. ,, ,- .• -, :·-.:---- '. -<' ',._,., ·:~-~~:<-~---"<,;t''•c;···· ,, ..... : .. [y:::·'·;i,·.:•i 

iii:ii!:f f f f il~~ÍÍÍf tl~f !iti~~~]i;!f :I:i~;;~~;:I:~~ 
en escalera~··~Pare Jt·a·rse··:·mu'cha·s·,·mutaciones, cada _una 

, : .· .. '.·~~~,;·o;~ -~~:<,=-f·)~;?·c~,~-'- ,._,~ :~, ~ .? á:_~ -~~~i~ ~"';:~~~~~~~-'.-~~~-'.?~~~;;,:f~\-.-,-~:;- -· · ·- - - . -
de las cuides·?'c'oíff:n~-t-é'i;:!;racfos':;adfc'ion'ales-de resistencia. En 

. ··'·:<;~~:,~;}~:~"~:;~:_:~~·i~'i~:{;/~.;~;!'~~~~:-~%;~f::~~:di0i::'. .(~{~\i-~ ~?:t;j~~-~?·:~:(~ \:L':~~< _: · ·;. : - _ : -- ·:. . - · · . 
otros. casos,·•Ja•1re~1ste!l.C::J~Ha:aJ:.asLconcentraciones del Ur-

m• e o • ; .:;~,~{~ª~í~f ~i~~~t_i~~~f~f ;·:: ::12:~::r;::) ~~ .. ' 
l) Tra ns duc_ci ó ~,·._.si,. 'el ;cilmbio/e~ : .. ~e ;u~a.> b¿¡s e t~-~i c apOr ;otra 

pú rica o .pi ri,~f~:i}~>~g,;;;~~/;.~~r~h{;{~j_e,nr~l ~:/ M_ p'd/ G; .·e é;6r­
Tran sver~'i1s'n :.~s''tuand~ ha'J, ir/i~;~~mi>TJ::_;d;'?>~cir{lca '¡;ór 

pirimfdica o viceversa. 3) Eliminacl~n ~e una o mas .. bases. 4) 

2) T). 

Adici6n de una o m~s bases, y 5) Inversi6n, cuando· dos bases 
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cambian de lugar (15). 

1.5.2. Transducción. 

La transducción es __ el- paso del material genético de una 

c él u 1 a a ot~a~.\-'.t ..:i11'~'mi~i cia-~.-tra v'Ú de-ba cteri ófag osf Álg unas 
,'"·J":,. ):'.\"'> ::~~.o"~{'-'!Ú~:".i 1"=,., .. , '.·.· ,.· ,' .·. ,,:-~:- ._.,.~~:·,_ ,. ·,_"····. - .. - :, - ,.:~-·-,-. _,· - •"' 

cepas de_ ba~~~r;,i~fagos:,producenc u~a ;tr;~ ~ s.ducc i ó~' g enera_l iza-

:: .. ::.: :.¡~f ~i~if !i11~t!~~i!!~ií~t~~.~~l~i~~J,~~~l~f º• 
das. en 1 as _•e c úales :_-_u n·a:'••a et eríni iia da:-.: _c·epa: _de--:. fago·:- ·puede~ t t'.an s fe 

:: · ,~:::·~¡~~~t!t~t!:~f ~~ti;iWk21~¡ ;,ii\7f ·~E·;~~~¡~~;,;;;,; e 
r·. s'.:; :t:··+:~:~; s''i~ ~~á~T6ri->' •(•_;_ s:~;;c;\ · · · :~é-} -~"-- __ g~j 

::: ·:~:~~:i~~li~}lii~~~~~if ~~i~f ií~i~~!iif iit.~.;::: 
so mol ec ul ar: _e'ritre ·5 ·: X:c:-·1 o ,),_•y; r·x•: 10?\::y< d ebe::-s er·'._de''.'.dob l e:•-cá de 

· ... , ., ; · •: ·P··~~·;·;;-1_~-'··., ..• -···"<···-· ·· .:·-~;í"·~f·~~":_~:'?::c;,,-_.¡-;.,_,_.,..:,.~,"·i·'y.~,':~-";''·'·":S,•.--,,·c-"<·' -··e:. · -

na; ·1 as células. 'deben ·5 ~r. co-~pet en'te~-"~''''~s~. dec i- r'-.~ ,q"u e .1 a cél u-

: :d r ::; : ~: ~~-- _P~--~·é\~ ~.f1;~~~~;;rnrI&t~~¿F0-~é~---tl~"~'t~~~~, :5.~~·ki~ 
,. ,. ·~· :~~;··::·;;~· .~ ._,')' ·.'},:'--,:.> "·'·(,:."-:":,¡:':'. '!.\'· •"'.•, .• ;,, r.·c.• :-<:·~\("', 

::::·:~¡~: ~;i~~¡;~;~f ~~tl*:t~r{~a:n¡i;s~f fo~r'_:mioa~¡_. __ ._._,;e~lnf _:_~~t~i~i~~füJ~;-
mo pen i e i 1 .i~~\;m·~:~·~i~'i:f~l~'!:?'?.~ ; ¡_.,, pe n\~·,.}.f~,~~res; s-
tente ( 15). '\.'' . · -_,.''./' ··;o_:.,<\.' -

1. 5. 4 ;--- C-o~Jíig~¿~ó~, 
En la conjutaci6n hay paso de material genético de una 
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c@lula donadora a.otra receptora por medio de un puente de 

unión llamado' p'il.i.'F. Las células donadora·s deben tener ADN 

circular fun; seg~1~ri~o E!)(t~acro~osómicode mate.rial n~cÍeico 

: : : ~:: :n:;;:r~f·~/2l·t,~~~];;;~~~"~1¡.~::t~x;f4t;~~~~é1·i~f tH·::i~:3;~~&~:ü ~ l ª 
segmentc;d~ ~[í;{";,,, ~G;~Ü·~l;;~~i~f{;~f;·~~·¿J,m~i~~é~ión con·· ~l factor 

R y reguÚf'~~fá 'tra·i·s~J~~rJcia':~~l 7~fásmido. durante la canJuga­

c i 6 n ( i 5 ,'29 F~ ~ ·;~,F .;~i~~;~:g~¡; • <;' .• . 

cia 

una 

El .f~C:t6r;'R; W~Ci'e°'C:onten~'r información para la· resiSten 

a mlich·6~•¡ fa°r~~(;~i~~;~Jtes(os;/datos pueden adquirirse por 

bacteriá}s~sc;~püb1·~;C:omo' un acantee imi en to única ( 29): 

Esta far~~ A~-a~~·q·~~·~'.'.~};~'~l.d!! r~sistencia a los fármacos tiene 

gran importánéia':e{t1'.~f;.;.:tratanÍiento de las enfermedades infec­

ciosas~. E~.lllJ.c~~~ .. ;·~a';¡~~s:~st~.~umentando el número de ,infec-

cienes caus¡¡cias por··.rnicroorganismos resistentes. En algunos 

casos, la resi.stenCia 'es.múlti
0

ple· y es por ello que se han t~ 

nido que investigar nuevos fármacos; aunque esto sólo suele 

resolver el problema temporalmente (29). 

El tratamiento mixto con d6s o más agentes antimicrobi~ 

nos puede retaráar la producción de resistencia bacteriana, 

pues los microorganismos resistentes a un medicamento pueden 

ser destruidos por efecto del otro. Así pues, si una cepa de 

microorganismos puede adquirir resistencia por mutaciones in­

dependientes a cualquiera cle los dos antibióticos, con frecue~ 

eta de una vez en cada 105 divisiones celulares, las bacterias 

mutantes con resistencia simultánea a los dos fármacos, se cal 
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cula surgirlin una vez cada 1010 divisiones (2g). 

1.6. Problemas ocasionados por la resistencia bacteria­

na a los antibi6ti~os. 

En muchos pa'is~'s una gran p,rpporci6nde '~epas;,de Salmo-

c
n0enll fª remucueestn. crª,.ª" ·ud···'ne_.ªb •. ;,~···d~~ª~;~;ªt,j~p}1.~s¿mfª,-•dnoís~·1 .• t.Ei ps t1ee ª 1 as·'.·~~{f~W6ti·cas. 

'• ' .··· a probl~;;¡~·5~~/h~ .• v~ni-
~ --.~>~<-.::'. ";:~ -:-:·, , :- , - - -·. :··e:.,.· - -~;~::~~~~'.r~:~-~~;:~~::'.;·:-'~;;.:~--;:;-~ ,_.·-_-. ·:·. 

do agravando ·dur,ante·,1os· últimos veinte años.,sLa)i:.ausa~ pr:inci 

::: 1 : : : ;·,;~~t~i~ ;~ j~·~t:~ ",::a O:::::;:: ;~·:,~t{.~,i:.'.:_f_: ... ·.¡j~~~t: a~ 
medicina l1}.1;1lr.ayvet~ririaria. <<"'"' ,._.,,,,;;,, 

:: · - · · . .::·~~:,,,.~~;f~~<:J~l,~f.(~-~;;_l1L.;.-,._:'-~'.<>··~:~-----· 
Algunos pa'ises cie. Euro.pa Occfdental' rEici'eríteménte'''ha·n 

~ -~:·:7:~1~/~'J~-~-~~~-~:~ .. :~,~-~--~-:·_:_: -~"·' ~. ' 
prohibido el empleo de antibi6ticos usa'd()'~. para'.•itY:am1ento•'hu-

mano en los piensos; esto ha 

da oe la incidencia de cepas 

11 eva ªº ª:una :?~~-G'Z~'1'6ri,;~ci~~ó~t ra 

res i st~ntes' d~}~-~·~~~~~!i'"f~ ··~ri-.-1'0~ 
animales, los alimentos y el hombre. Sin embargó;'~n.algunos 

la eficacia de esa legislacHin prohibi't'~iva queda meno~ casos, 

cabada por el empleo ilfcito de antibi6ticos ~ue hacen los 

agricultores. Se reconoce que en animales usados para la ali­

mentaci6n, especialmente los bovinos, y en menor grado los 

porcinos, la salmonelosis es una enfermedad grave a menudo 

acompañada de una elevada tasa de mortalidad, con la consi­

guiente p~rdida econ6mica, de modo que se justifica el ~mpleo 

de antibi6ticos para tratar animal es enfermos. E.s m~s. bien. su 

utilizaci6n con fines profillicticos lo que s'e pret~~de.re.du-
cir. Como ejemplo del 

- ,,,:'::· :,-;:·'..: _:~ .. -_;_··.) .' ":, 

problema, hace poc'os años· en· el Reino 

Unido, el uso excesivo de antibi6t~cos en 1~ cr'ia de animales 



Sitio de acci6n de algunos antimicrobianos 

frente a las bacterias Gram (-). 

Síntesis e.e 

cicloserina 

vancomicina 
bacitracina 
ristocetina 

Metabolismo 
del acido f61 ico 

trimetrop1n ~ 
sulfonamidas ) 

la 

3 

~ 

Membrana celular 
polimixina & ) 

colistina :5 

ni stati na l 
anfoteri ci na E; :5 

pareo celular Síntesis DNA y replicación 

1 

2 f 
novobiocina 
griseofulvina 
aciuo- nalia'ixico 

ARH-polimeras~ depenoiente ~e ~DN 
rifampina · 

S'intej1s de pr~te~ri~s 
(inhil.ddores so•~sJ 

f 
tetracicl ina • 
estrep-tomicina 
kanamic i na 

--T~:r--- gentamicina 
~~~Ziii;~~bi[!!~~:6~ to b ram i c i na 
' neomicina - -

espectinomicina 

Síntesis de proteínas 
(inhibidores bO' x) 

e r i t rom i c in a 
cloramfenicol 
clindamicina 
1 incomicina 
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fue un factor importante eri la aparici6n de clonas multirre­

sistentes de A· typhimurium que se han diseminado tanto, que 

han alcanzado proporciones :ep,idémicas en ,la ¡H>b.la.'c,ión, bovina 

m'ar'ta l i daí:F e.1 evadas. 
·'·;:../' 

con 

ra 

en la 

cos que ,:,r:J~O,:'i;~~:t.~·['.':\;,:,:,::,,;,>i,,+,s//,,,,: .:!\'', < . , . .. . ... , " , ,. 
enteritis',' por;, Sa'~,monel; a:\ En, los p~i:€';i en ~:~~~;~~~1\6, en par-

:: ::::: :. ·:~~:f it~~: r;~:r::1~:::1::::E~~~.~:&j~~~JJr~t;:: 
antibióticos ;~:~:'.á·'at~nciéÍn médica.· ,.,. \,', " 

En e 1 último decenio ha habido algunos bi-'dtt?S' ~· epi de-

mias d~ salmonelosis con rasgos clínicos y epide~':¡·;n,~g.icos c,Q_ 

munes, causados por cepas de diferentes serotipos dotados de 

resistencia múltiple debida a plásmidos. En los servicios de 

atenci6n neonatal o pediátrica, estas epidemias han sido re~ 

pensables a menudo de una elevada incidencia de septicemia o 

meningitis, con un índice de mortalidad elevado. Las cepas 

se propagan en condiciones nosocomiales, con una extraordin~ 

ria facilidad de' transmisión. Entre los serotipos causantes 

de estos brotes están A· isangi, A· stanleyville, A· typhimu­

rium y~- oranienburg (54). 

Las epidemias causadas por cepas multirresistentes de 
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~· wien y~· typhimurium. fagotipo 208, se han.caracterizado 

además ¡;ar· ia propagación en numerosos hospital és de.amplias 

zonas geogrHic'as. lJna epidémia·d.~b:Ída a~' wiell:·com~nzó en 

; ~:: l;a;~j~-~fr~'!.~it'. 

gistraron casos aislados. 

tenido del plásmido en la epidemia por cepas :·d~··5:. wien y~· 
' - ... ---

typhimurium del tipo 208 reveló clonas sencillas. además, am 

bas clonas tenfan el mismo plásmido (Fime)~ aunque ªste no 

era el Onico. Nás recientemente (1978), los datos prelimina­

res indicaron en Asia Sudoriental una situación análoga con 

una clona multirresistente de~- tYphimurfum, habi~ndose no­

tificado brotes en muchas zonas de la India y en Filipinas. 

En esos casos. el uso de antibj6ticos probablemente fue 

un factor importante en la aparición y la persistencia de las 

clonas, y es teóricamente.posible qu~ a veces los plásmidos 

de resistencia a medicamentos lleven información genªtica co~ 

ducente a una mayor virulencia. Es posible que los antibióti­

cos empleados determinen la supervivencia de cepas no solo 

más resistentes a medicamentos sino también más patógenas. T2 

do ello corrobora la necesidad de evitar el abuso de antibió-
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ticos (54). 
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2.- MAT~RIAL Y NETODOS. 

2.1. Material. 

2.1.l. Mater.ial Siol6gico. 

manos 

Se u ti liza i-;oh\,,1 ~000; cepas : de ·Sa i mon el l'á .aisla cías de h.!! 

~r~c~·den'tes :d~/·'~;i \f~ ~~~{. regiones.• deild RepOb.l i éa M ex i -
_:~~~.':L.'-j.\.~ i;~/~---_-_ d:~ ·.··~~.~~.~.,-t<.?;·~-·!;:i1_; ~""-,~~· _ _,,:. .. -_:,_ ···'_,·- .-:.-".s -

cana. - - - - . -/-~;'L~'>"; 
:e'. .f·;·~-~~~:· ;_ ·~~--'..é.,_,:_'-_-~- ·-- ~ -

Se. t'fi(¡ zá ronicorn·oé;···cep~. i'bcij¡,"~¡~Ól~~d~~':Wü~'c:J'~
0

t~Lbrf'iJ~d 
timicrol:liana: .·;·="~':.: •.. :: .. ;., ;}e: 

• ,l:~=!-.;;- • 

-~-~ A~i:g§;fl~---~-.!f2:3~:~:/ --·~,. ·f~~--'.-

Escheri ch i-a _ c·o1· i'-,~_ATCC-_- 2·_5-~J~~-~\~~f1HL::~·~.~ ·- -~--
,-:_. ;., __ .,_ 

Ps eu domona s a eruginosa '.A Té:: e :'24853 
;.· -' ' : .', .. ·::_ <;-~.- : .. 

2.1.2. t·iaterial. de VidrJo'~ •. 

Estufa. 

Autoclave. 

Incubadora~ 

Replicador·de Steers. 

'.i·' 

2.1.4. Medio~ de Cultivo. 

an-
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Agar XLD (Xilosa-Lisina-Oesoxicolato) 

TSA (Agar de soya tripticasefna) 

TS I 

LIA 

MIO 

2.2. 

Bioxon 211 

Bi oxon l 08 

pureza 

Del laboratorio <.le del Institu-

to de Salubridad y Enfermeciades Tropicales (Secretarfa de Sa-
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lud), se seleccionaron los datos de las cepas de Salmonella 

no tffica obtenidas de humanos. Se procedi6 a verificar su 

existencia en el cepario, las cepas que se :t,l'"_abaj_aron t;_uf?ron 

c o 1 ec ta das en 1o~c~iii'~:~frg7~ a;fa~14. -'En -1 os i~ñ,~sY~~- :ci~~~~:,lií' mue~ 

t ra era ~:~!:l~;,~~~;~~-~&J~~c~:~~~~t~tj~f ~~id: un~ ~;:~~~f'~i-~~- estad; s ti -

co. para -L~t- _ :~f{f3_~~~~r~~);r:-:-~~~s~~J~~l~f~ 
p as. _ _ __ _ ,_< __ -- ,-:), -'->:,::;;·,_::;:,, 

ron 

ban 

co). se pr~c~dia 
durante 24 tíci;.,a~ 

su pureza. 
-: . .. ~- ; , .. ;,, . ' -

g ía y proáucé:'i6n 

para obten~r'~Ün --cli'1'f-iv"'ci ¡)u-;:.o' 
di o se tomó ~na col o;,i~ pa_ra . . -~ -:· 

bioquímicas:_TSI, LIA'~MIO para' 

1 as cepas éief-~~lirionei la y­
ul teri cir cón'sel"vación, se 

~ .. -.-

2 ~ 2. 2. 
,,,. ... -. ·:··t-· 

para su 

18-24 horas. 

Se emple6 el método de d-~~:~~'.1~5-s;e;,rúida en placa, por 

::d: ~h :: i :~ r~:~n: :: 1 ::~~:~k :~22~~-:~(~~:~;~~t; ::0:::::::c ::: 1 7:::= 
,. - '.~:>:.::.,,e::; 

siguientes pasó:s:.·,-- _,-,- )':-\{ , do 1 os 

2.2.2~1. Prepa'raci6~ del - inoculo. 

De la cepa identificada o comprobada como Salmonella se 
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tomaron 5 colonias aisladas en TSA de un cultivo de 24 horas, 

se inocularon en un tubo con 5 ml de TSB i_ncubando a 37ºC, d.!:!_ 

rante 2 a 3 horas, p~ra,comparar·Ja_turbidez.alcanza;Ctá en es-

te ti enip6 ~\coU_t~~:}u~<'tub_~·~+~e'."%kf'eit~nd')y: '.'i1, __ i bs cá,s~~:~,~- que 

~i:~i:J{~~ilf ii'~~~tl~lillf II!ii¡lii~f f ::· 
v fa bles . p~ r, .mi l~.iJ i t-:-c ,~ue~ese::;:ra-c-:cp,ncent rácfón Ie.queri da en 

e 
1 

i n ¿ c ú{{,7~~ ~.iJ,t~~~~~f--~~_;;f :r:~~:.:,·i::~~,-~,~:_¡_':r,'.:,{_v~,>ó. n_~r,;:~,d_~-i,--.~ -_d_ 1,':~-,-~--,-~.<~, n .: :l~--- ~-~·• -
,. ,.,:i·\·:~,·: 

"ome ro::;~;~~~~~~(~~l~~f ~~~~~t~iil~i~~~t~~f :[~K~~i':: d• 
uno de en os; -se es··aron;•,10·,:"mg>de'••cada>antib,i.6ti,co ~'Yb,se·'•di sol 

; :: '::·::::~1i:~'~1i?~~~{~~~~1;~~;~:~t~i~~~~~f f j~~~~f ~'~: '~ 
:: :::::·:.:~·~!~~i~r~~fü~~J~f~~~,i!~f ji~j1i:Yf '~t~:\~~, '· 

En la tablé! sigui,~11tese mue5c'.tran"lo~'l,d)solventes y di­
luyentes apropfadosp~ra ~a'cia' -~-~-~-i_'-.6_,c~'.~t~-~,-~::t··<.'''''.' •-," •,, ,' ,, ' 

Antibi6tfco 

Ampicilina 

Tetracicl i na 

Cloramfenicol 

', ·. - .'· 

Disolvente,' 

Reg. de Fcisfa~o's 
0.1 M PH = 8 

li 2 0 destilada 

Etanol 

,-.·I;: 

iJ-i ~-~{e' n t e 

A~~:: de's_ti Ja dél 

H2 0 destilada 

H2 o destilada 



Antibi6tico 

Tri metroprim 

Es t reptomi ci na. 

Amikacina 
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Di sol vente 

Metanol 

~2p destil.':'da 

Diluyente 

H2 o destilada 

.~ 2 o. destilada 

~;~E des ti l ª d ª 
";,-;;.!:,· 

:: º:: ,:~·~¡,~~~;f if 1}.1~~ll~~¡~,~iJ~,1gtl~!~t1~i:E .::: 
µg/ml •. 2 [)'{!~.~-~·] :i~··.:·~~~~.?Zfa~~~-·;s·e ;i ~'~i=~·:~~.:.~;",~,~~: fi:~~til:tn~~me-
ro 5 • . , .:.,'.>+·") .. ?;.;;,• •t.,.,•c.J:'>•"• ·'•.· .r;c·é'·'.:;;;;;. ·•· ".'.'('.;•·,;; ~;,,;;'.; .. . . :'.>.,:, .. 

2.2.2:3.:·preparacicS·n·de las Placa·s:'. ': 
> ' ". .o:-'_;:f: '-,e'- "···-'. 

De.lasi2'~~c~rítra~\ci~~~ obtenicih cté·1asJdilu'ciones de 
.·,_:_,~_-_.:.._~ ··.~~·i :,:_.-,;;:'(!'"';~1,r·<' ... ~: .-\ -- ·-""--""'-"'-'~"-·" - -' -~ ..,,,,_·:~----~r~-:-_-:;:-

~:~::~::~!f~@it±~~~~?i;il~itti~;~~~~~iiJf {~~~{!I;.' 
a 56 ºC • se{h omog~n i~6/.Yi¡set:,vació'·en•.c.ajas;;;d~' p?t,ri 1u~stér,i 1 es 

::::::;:;~i}~~l~~~mf íl~f f ~i~1~1~J~l{~t'fü~t~I::: 
metroprirn y_ amj kaci na'C,qll ~'.sol amen t~ ,~e 'utn i4aronl as •.. cuatro 

últimas di ~·Jc'i ~;;~~ .''(';'~·~:~;~~'.·:N~';••fi');:~\; 
:':·:.t= ''.>.~:,, ,, 



FIGURA No. 5. 

Pesar 10 mg de cada antibi6tico, disolverlo y dilu~rlo .hasta 

un volumen de 5 ml, proseguir con las diluciones seHaladas en el esquema. 

2. 5 ml 2. 5 ml 2.5 ml 2.0 ml 2.5 ml 1.25 ml 

5 ml 2.5 ml 2. 5 ml 2. 5 ml 3.0 ml 2.5 ml 3. O ml 3. 7 5 ml 
con diluyente 

conc. 2,000p.g/ml 1,000 500 250 100 50 20 5 



1 ml 
conc. 2.000µ.g/ml 

-" + 

conc. 200 

µ_g/ml 

FIGURA llo. 6. 

De las diluciones obtenidas anteriormente tomar 1 ml y agre-

garlo a 9 ml de agar. 

1 ml .. 

l. ººº -- =-~.:;"='""'-

·:.+:--

~:100 

µ.g/ml 

- . 

l ml 
500 

+ 

50 

.)l9/ml 

1 ml 
250 

+ 

homogenizar: y vei:-ti_r·en las cajas de 

Dejar solidificar a temperatura ambiente. 
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2.2.2.4. Inoculaci6n de las Placas. 

Se utiliz6 el replicador de Steers. Este tiene una base 

en el extremo izquierdo_ para colocar •. la placa del. medio de 

~:: :::=,fü:iPif jiR;1iJ}=;~~~~';'if"::"'~~·'~~:¡:~~i:~::,:: ::_ 
T.ambJéni.t~iene'.~un~<ct¡1a·c . )da-,~=~una., bás~·.• ,d~ ,Freinta y 

~i: ~~:f ~l~~lf l\~~~~llJW!r l~tlil~~i{~~~::· 
ra depositar los in6culos' poster·iormenté,én las pla'casi~on m~ 

d 1 º el e c ur{ 1 V~;·;.~~~J~.~:.1~ l b,i;~,it~~;i_,,," : y~ "f'~·;i~;y/;[F' _;"·~~~?~~~~>t·¿':,f >: 
·se calcula' que cada" pozo - ·•,pra·c·a,•,'.sembradora.;.1.i.bera 

.. ·· ,, . ,, ·. , , ,. : -~"··-~¿""':;.:,·"':'¡,••.;.::,:-·K0t~';ii~'/>·1'.,{i;chi/~•;.'~-'i; ;·?ti'•tf/~:~t'.!'C-'3 · · 4 de o. 001 a,o-;oQ3. mL<en':c'!da,;:s,i embra~·/1 o: c¡ue, equiyal..e·:a.• l ,x 10 

;~:; ;;~: :i~~~íl~~i~~l!:!:!,Jl}i~if~~~f 1ª4;{1::: .. 
Se pre pi! rar()IÍ' ii}aC:as :~es tji go~!:isJn' a n t'i b i 5 t,tco·· para é:'Óm-

O •obu la ".'.~.~\l~~.~.;~1.ii~~.~tj~~l.'if ~~f ;~~-í~~J~~;~tf ~~p~t,}é • 
Se _co.1 ocarfrif}}i._s PJé!,~asien\o,~den é:~~:¿i)-!iit~,~de ~'oncentr~ 

ci6n de~puÚ déha,firicuba~i6n) anotando-el ~ii~~Jdal)'cie la 

concentraci6~~~'nirna inhibÚori~-'para cada n¡icroo_rganismo, 

que equivale-~ 1~-m~nor c~ncentraci6n del antibi6ttco capaz 
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de evitar el desarrollo del microorganismo durante el periodo 

de incubación. 

Aquellos microorganismos que mostraron inhibición com-

pleta del c~ecimientC>"¡{d~~arrollo de la.,20 co.lonias se COI)_ 

sicieran co~o susc~¡¡tiblesi 
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2.- RESULTAlJOS. 

De las 1,000 cepas que se utilizaron en este estudio se 

identificaron pre,vi ament,e. 5,9 especies ,ii~.seroti pos: ,diferentes, 

esto entr17'1973,Y,/19~f;JJ~,~]~!:Ó;··· .·,: ....... ·._,\,· .. ,', 

dad . E:. :-j~;~~'h"fj~~;~it~f.i~,?~'i~t~~~:~-*~,j:li'~~~i~~~T;~~y~'~:~::.~d-~:: i ~ 
s e r 

0 

ti P 
0 

s ; ; na~~}Ci ·,;~e~'.~es~~t~tu-:d~',f,-~º5~-~-'-·-•-~'.dReE'.P.····.~-·-·ºr,,_ .. , •. e~;s:t __ c,'_:._~s1:.~t}e~;,:tn,_:~·cf;_~_.,f ._[a<~_,•f~.:er:~_;e~;:nP,¿.·t~~se',~~-f,_~-a~.:.~_•.·····lÍ;º~·~st'._._m,: __ .. a~'n~tt' ·e,(m s,. -e 
em p l e a ron, t'a"'i-:ii'.t"~'.f , , , 

{~/5~:.-:0·-;c: ~;:.~~;;º;~i~'º' .,, __ ·.::-:·;;;-.~':':'A4~~~}',~~-º::=,~ . ,__,,_~·-,,_; -.~_,_-

c rob i anos;¡,'-:· ,·"¡¡é,l~. "-'' ''· · - .<'•';:!•'•':;;;;-;;;;;,:;; ' /,,~·~; ,,. ,~ 

A co~~\:niía:~i 6n: 1:.~i'.Rµ]~e~ta' ~~j~\·g~~·~ri~t'S;;~',rn,';\{Fr~';:~'in-
h i bito ri_a ,.enlcada¿ario'p~):.a_if'acl~ta ii':ti :ti-¡gWC>l:>i~ri'C>'.''µf;ót:¡¡éio; ;{as 'f 

::::.::. ~;1;1t~~~~1~w11rt t~~1~~J!l1~¡J~t!f 1~~1K~~~;~: 
fenica l (Tabla" 4:)7,;::tetraC'.1 el i na~; (Tablá:c;,5).t•e'st'r:-eptomi ci na''. (T~ 

·,. · ';,:t~~t;,mtm~;t%ii~~lti~ll~~i!ii~it~~~"~·-· 
taje de cepas r7sistentes;a,lO)Lg(m);,°,?mlís~i\:p~r.a·:·c,ada añy,del 

::::: ::,:,i:l~ljtt~l~~t:lf ~I~~~f~~~í~~i~~~ir~~,;~:l~t­
: : : : : '::::. · ?;r t¡1i~i;~x~~t~~~h:¡¡:;; ¡~:;:1.i~f ~~i:i~f :jfü~1~:i::. 
1 .. - •,ce-.," r~'.-:. ::'.:),''·'-_ -;·_\?-~-;.''.'<' 

En las H.b,las 10 a 21, se rnuesiran~los~r~is'totipos y s~ 

rotipos asociados. encorit~radci's e'll~~~di~un'o cie''1os''.c12 '.años en 

estudio, asf como tambi~n se muestri el por ci~nto de cepas 
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sensibles, resistentes a 1, 2, 3, 4, 5 y 6 de los antimicro­

b i anos probado~ para cada año. 

En la Tabla 22 'se mues.tran los patrones de resis.tencia 

en contra dos, ,,iis;{é::~mo;:e l;Jn~Ílle rir'ci eice'pas. que -ló i(;Jnip<lrt ~l"I y 
su po rceni~:j··~:3~ií~~~~i'*1'i,$f5'56'fk~~~·5,':"ai~~>1nf¿·~~fl"~~ es'tucJ·i ª~··~·~. 

1 os 

más 

1984. 

cepas 

cia de losl.o 

nos probaócis. 

En la Tabla 26 se. preseritan 

ron mayor mul ti rres_istenc_iil-'c~.°'.~!Ji§_rll_~;±.~_q'.~_um:er-i>fici~{cepas~y 

porcentaje c-orrespondiente al nlÍm~~~ .Í:~taL CJéi;'.!;"1P~s aisla­

das de cada serotipo. 
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TABLA No. l. 

ESPECIES DE SALMONELLA IDENTIFICADAS ENTRE 1973 Y 1984. 

s. adelaide s. lexington 
-. 

s. agona s. london 

s. s. manches ter 

s. s. manhattan 

s •' s. meleagridis 

s. blockley s. minesota 

s. bóusso s. niontevideo 

s. bovismorbificans s. muenchen 

s. braenderup s. muenster 

s. brani:;enburg s. newington 

s. bredeney ·s. riewport 

s. cerro s. chio 

s. derby s. oranienburg 

s. dublin ·s. pan arna 

s. duesseldorf s. par9typhf A 

s. eimsbuettel s. para typh i D 

s. enteritidis s. poona 

s. es sen s. raus 

s. flinf s. reading 

s. florida s. roterberg 

s. gaminara s. sa ínt¡rnu] 

s. give ·s, sandiego 

s. ha vana s. schu!'.larzengrund 

s. hei del berg s. senftenber:g 



s. indiana 

s. i nfanti s 

s. i rumu 

s. javiana 

s. k refel d 
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TABLA No. 1. ( CONTIUUACION). 

S. thomasville 

S.·thomson 
. 

· ·s~ ::.·tennessee. 

S.· tYphimúrium 

s. uzar<Ímo 
'' " 
s·~· worthington 
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TABLA No. 2. 

POR CIENTO DE SEROTIPOS ESTUDIADOS. 

SEROTI PO 

s. 
s. tiewport­

s. dert:íy'Y' 

s. agona -

S. anatuni--• 

S. enteritidis 

s. infantis 

S. poona-

s. muen~h~ri<· 
s. oranienburg 

~ariam~ 
S. give 

s. sa i ntpau 1 .­

s. montev-ÍdE!o 

s. he i de 1 be rg 
s. london · 

s. manhattan _. 
• ' • • ' I 

s. schuwaizengrund 

S. cerro 

s, brandenburg 

NOMERO DE AiSLAMIENTO 

'._· :l-

363 
··as 
·E!X 
4,4 

44 

3a 

37 

26 -

·21 

20 

la 

16 

14 

11 

10 

10 

o 
a 

7 

6 

% 

36.3 

a.a 
a.s 
4.4 

4.4 

3,9 

3,a 

3.7 

2.6 

2. 1 

2.0 

La 

l. 6 

1.4 

1.1 

1,0 

1,0 

o.a 
o.a 
0.7 

0,6 



SEROTI PO 

s. 

s. 
- ~'o';i: ··~-,•,-·:;·O. __ -

s. · arieraide·· 

s. bredene,{· 

s. du b 1 in 

s. havan·a 

s. ea ra tyeh i B 

s. sandiego 

s. alachua 

s. newin~ton 

s. azteca 

s. bovismorbificans 

s. bl ockl ey 

s. eimsbuettel 

s. ~ami na ra 

s. minnesota 

s. muenster, 

s. thomasv il 1 e 

s. thomeson 
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TABLA No. 2. 

(CONTINUACION). 

4 

4' 

4 

4 

4 

4 

3 

3. 

2 

2 

.2 

2 

2 

2· 

2 

2 

2 

% 

0.6 

0.5 

0.4 

0.4 

0.4 

0.3 

0.3 

o 0.2 

0.2 

0.2 

0,2 

0.2 

0.2 

0.2 

0,2 

0.2 



SEROTIPO 

s. 
s. boussa:·:,. 
s. b ~a:Ei'ri,:t;;;·~·G,:,_ , 
S. ess·~~:. 

s. nf'ii\:'< 
s. T1of.1e;a., 
s. indii~a 
s. i rumu 

s. krefeld 

s. l exi ngton 

s. manches ter 

s. meleagridis 

s. E!arat~Eh i A 

s. rau s 

s. reading 

s. roterberg 

s. uza ramo 

Total 

-:_~_ 

56 

TABLA No. 2. 

(CO!HINUACION) 

, DE, .AISLAMIENTO 

L 

1 

1 

1, 

1 

1 

1 

l 

1 

1 

1 

1 

1 

l 

1000 

% 

0.2 

0.1 

0.1 

0.1 

0.1 

o. 1 

0.1 

0.1 

0.1 

0.1 

0.1 

0.1 

0.1 

0.1 

0.1 

0.1 

0.1 

100 



TABLA No. 3. 

CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA DE 1,000 CEPAS DE Salmonella ~FRENTE A AMPICILINA 
DURANTE 12 AÑOS. 

C. I.M. 
(µ9/ml) 

0.5 

2.0 

5.0 

10.0 

25.0 

50.0 

100.0 

200.0 

:::» 200.0 

TOTAL 

% de re-
sistencia 

% de sen- 75 
sibilidad 

59.81 48.62 74.53 68.0 69.70 96.64 



TABLA No. 3. (CONTINUACION). 

CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA DE l,DOO CEPAS DE Salmonella .§.E. FRENTE A AMPICILINA 
DURANTE 12 AfiiOS. 

C. l. M. 

(µ.g/ml) 

0.5 

2.0 

5.0 

10.0 

25.0 

so.o 
100.0 

200.0 

> 200.0 

TOTAL 

% de re­
sistencia 

% de sen­
sibilidad 

1 9 8 o 1 

57,16 

1 9 8 2 1 9 8 3 19 8 4 TOTALES 

63,00 68.27 83.00 63,64 67.5 



TABLA No. 4. 

CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA DE 1,000 CEPAS DE Salmonella ~FRENTE A CLORAMFE­
NICOL DUR.ANTE 12 AÑOS. 

C. l. M. 1 1 9 l 9 7 6 l 9 7 7 1 9 .7. 8 1 97 9 

(jA-g/ml) % 

0.5 

2.0 

5.0 

10.0 

25.0 

50.0 

100.0 

200.0 

::;:> 200.0 

TOTAL 16 

% de re-
sistencia 

% de sen- 87.50 96.26 100 90,28 91,5~ 83.00 78.79 
sibilidad 



TABLA No. 4. (CONTINUACION). 

CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA DE 1.000 CEPAS DE Salmonella ~ FRENTE A CLORAMFE-
NI COL DURANTE 12 AÑOS. 

C. I.M. 1 9 8 o 1 9 8 1 1 9 8 2 1 9 8. 3 1 g 8 4 TOTALES 

(.J-C.9/ml ) No % No % No % No % No % No. Cepas % 

0.5 .. o:oo o 
2.0 14 

5.0 56. 

10.0 1.92 4 en 
o 

25.0 º·ºº o 
50.0 . º·ºº o 

100.0 0.96 6 

200.0 3.85 5 

:::> 200. o 23.08 15 

TOTAL 100 100 100 110 "ºº 1000 100 

% de re- 33.93 31.00 
sistencia 

27.88 26.00 34,55 20.3 

% de sen-
sibilidad 

66.07 69,00 72.12 74.00 65,45 79.7 



TABLA No. 5. 

CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA DE 1,000 CEPAS DE Salmonella ~ FRENTE A TETRACI-
CLINA DURANTE 12 AÑOS. 

C. I.M. 1 9 7 3 1 9 7 4 1 9 7 5 1 9 7 6 1 9 7 7 1 9 7 8 1 9 7 9 

(µg/ml) No % No % No % No % No % 

0.5 o.oo o o.oo 1 1.39 o o.oo 
2.0 18 - 60.00 20 27.78 29 27.36 

5.0 10 33.33 -43 59.73 54 50.94 

10.0 º·ºº o o.oo 2 2.77- 3 "' 
25.0 o o.oo o -0,00 o 
50.0 -o 0.00 

100.0 2 

200.0 

> 200.0 

TOTAL 

% de re-
sistencia 

% de sen- 81.25 86,92 93.34 91.64 81.13 81.00 79.80 
sibil idad 



TABLA No. 5. {CONTINUACION}. 

CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA DE 1,000 CEPAS DE Salmonella 2..E_ FRENTE A TETRACI­
CLINA DURANTE 12 ANOS. 

C. I.M. 1 9 8 

(JC.9/ml } No 

0.5 

2.9 1 

5.0 24 

10.0 9 

25.0 ·O 

50.0 o 
109.0 5 

200.0 17 

> 200.0 o 

TOTAL 56 

% de re-
sistencia 

% de sen- 60.72 62,00 
sibilidad 

84.62 80,00· 70.00 78.7 



TABLA No. 6. 

CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA DE 1.000 CEPAS DE Salmonella ~ FRENTE A ESTREPTO-
MICINA DURANTE 12 AÑOS. 

C. I.M. 1 9 7 3 1 9 7 4 1 9 7 5 1 9 7 6 1 9 7 7 1 9 7 8 1 9 7 9 

(p.g/ml) No % No % No % No % No % No % No % 

0.5 o o o.oo o º·ºº o 0.00 o 
2.0 o 4 4.00 

5.0 1 5 s.oo 
10.0 8 30.00 O'> 

""' 25.0 2 

50.0 3 

100.0 1 

200.0 1 

> 200.0 o 

TOTAL 16 

% de re- 43.75 
sistencia 

% de sen- 56.25 
sibilidad 

42,06 80.00 44.44 34.90 39.00 44.44 



TABLA No. ~ {CONTINUACION). 

CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA DE 1,000 CEPAS DE Salmonella ~FRENTE A ESTREPTO­
MICINA DURANTE 12 A~OS. 

C.I.M. 1 9 8 o l 9 8 1 l 9 8 2 1 9 8 3 l 9 8 4 TOTALES 

(µ.g/ml) No % No % No % No % No % No. Cepas % 

0.5 o o o.oo o o 

2.0 25 2.5 

5.0 86 8.6 

10.0 ·34.2 

25.0 21. 5 - .. 

so.o 5.9 

100.0 . 6.9 

200.0 · 5_.9 

> 200.0 15 . 14;5 

TOTAL 56 100 

% de re- 54.7 
sistencia 

% de sen- 41.07 36,00 42.30 66,00 49,10 45.3 
sibil idad 

°' ..,. 



TABLA No. 7. 

CONCENTRACION INHIBITORIA M!NIMA DE 1,000 CEPAS DE Sa1mone11a ~ FRENTE A AMIKACINA 
DURANTE 12 AÑOS. 

C. I .M. 1 

(J<.g/ml) 

0.5 

2.0 

5.0 

10.0 

>10.0 

TOTAL 

% de re­
sistencia 

% de sen­
sibilidad 

100 100 

1 9 7 5 1 

No % 

100 100 

7 8 1 9 7 9 

% No % 

3 .3;03 

86 86~86 

8.10 

o 

100 100 100 

°' °' 



TABLA No. 7. (CONTINUACION). 

CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA DE l.ooo CEPAS DE Salmonella J!.E. FRENTE A AMIKACINA 
DURANTE 12 AÑOS. 

C. I.M. 1 9 8 2 1 9_8 3 1 9 8 4 TOTALES 

(j.tg/ml) No % No % No % No. c_epas % 

9.s 1 0.96 o o 2 1.82 77 7.7 

2.0 78 754 75.4 

5.0 21 -10- - l;O--

10.0 o 0.00 1 1 4 30 3.0 

> 10.0 o 0.00 o o o 10 1.0 .·. 

' 

TOTAL 56 100 100 100 104 100 1000 100 

% de re- o o O- 1 
sistencia 

% de sen- 100 100 100 99 91.8 99 
sibilidad 

"' "' 



TABLA No. 8. 

CONCENTRACION INHIBITORIA M!NIMA DE 1,000 CEPAS DE Sa1monc11a ~· _FRÚITE A TRiME­
TOPRIM DURANTE 12 AROS./ 

C. I.M. 1 

(p.g/ml) "No 

0.5 o 
2.0 16 

5.0 o 
10.0 

::> 10.0 o 

TOTAL 16 

% de re- o o o 4.17 1.9 o o 
sistencia 

% de sen- 100 100 100 95.83 98.1 100 100 
sibilidad 



TABLA No.~. (CONTINUACION). 

CONCENTRACION (NHIBITORIA M!NIMA DE 1,000 CEPAS DE Salmonella ~FRENTE A TRIME­
TOPRIM DURANTE 12 AÑOS. 

C. I. M. l 9 B O l 9 B l l 9 8 2 l 9 B 3 l 9 

(jLg/ml) % 

0.5 

2.0 12 37.6 

5.0 3.4 

10.0 2 -- 0.9 

>10.0 o 3.2 

TOTAL 56 1_00 

% de re- 3.2 
sistencia 

% de sen., 100 99 90.39 94 90.9 96.8 
sibilidad 

en 
O> 
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TABLA No. !I. 

RESISTENCIA A LA AMPICILINA (Ap). CLORAMFENICOL (Cm). TETRAci 

AÑO 

1973 

1974 

1975 

1976 

1977 

1978 

1979 

1980 

1981 

1982 

1983 

1S84 
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TAl:!LA No. 10. 

RESISTOTIPOS O 

s. 
s. 
s·. 
s. 
s. 
s. 
s. 

50% CEPAS-SENSIBLES. 

12.50% CEPAS RESISTENTES 

25.00% CEPAS RESISTENTES 

6.25% CEPAS RESISTENTES 

6. 25% CEPAS RESISTENTES 

A l AMT.IMICROBIANO. 

A 2 ANTIMICROBIANOS, 

A 3 ANTIMICROBI ANOS,. 

A 4 ANTIMICROBIANOS, 

( M) - MULTIRRESISTENCIA. 

2 

··:1 

l 



72 

TABLA No. 11. 

RESISTOTIPOS O PATRONES DE RESISTENCIA ENCONTRACOS EN 107 C~ 

PAS DE SALMONELLA AISLADOS DE .HUMANOS. EN 19.7'4 •. 

s. 

s. london 

S. uz.aramo 

s. derby 

s. ty¡:Íhimurium 

s. typh i~ü ri ~!IÍ 
·,_.··.:· . . ·· . .:· ' 

s. ent_er.itidis-. 

s, iÍlf!=l~tis> 

S, der~f;;;o·---· 
s. o~arl.iembu~~¡> 

s. typh~~~riilm:: 
s. muené.he~· 

s. g i ve 

1 

1 

1 

2 

13 

l 

i 
3 

1 

¡: 

3 

1 

l 

•;·.--

-- ·Rúis:ra·:rff'.<J;c'.: -'·TIPO DE RE-
......... ,-"··'·"··'- - ·sISTENCIA . :·. ::_.:.·-'.':~:::~; , ·. S>' ... ·.-·. :· ~ 

Ap:-cm:..i:<::::s_~:;~-- -····· ·, 4 e M) 

. ·A¡:i.:·c~~i-~Ss'in ,):>:·.~'~ -4'.(M) 
- - -_-.'. ·' ,· -<:" ~-- :.,---" -·::. --" -·-· .-__:_;:_\-.-::;_:::;:-~-~'---~-t~ 

.- · Apc.;''fé".:'siit ''"'" .J · e M > 

-- -

Ap-sm 

Ap-Sm 

Ap..,Sm 

.Tc-Sm.-

Tc·~sm 

Sm 

Sm 

Sm 

------,- -·s.n·-

Sm 

Sm 

Ap 

Ap 

Te 

2 

2, 

2 

2 

1 

l 

1 

l 

1 

1 

1 

1 

1 
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TABLA No. 11. (CONTINUACION). 

37.38% CEPAS SENSIBLES 

23.36% CEPAS RESISTENTES Al ANTIMICROBIANO • 
. -·-_., ..... 

29 .91% CEPAS RESISTENT:ES ,J\''2iú\'iú'úir CROBIANOs. 

5.60% CEPAS RESISTENTES A''J)ANTI~1:ÍCRÓBIANOS. 
3. 74% CEPAS RESISTE:kh:'~ A;:~'c,_ANTÜIICROB I ANOS. 

-.'.:'.J' ~--.-::.: -. ~~ .. ,.. _., .. 

- ~- -~:.~· .. · ~ --·:::~~ :.~-~~-_::e_; 

(M) - MtiLTiRRESisiiicIA • . ·:· .. ' - .. ' 



74 

TABLA No. 12. 

RESISTOTIPOS O PATRONES DE~ESISTENCIA ENCONTRADbS EN 30 CE­

PAS DE 

--

s. 
s. agana 

s. 
s. 
s. g i.ve 

73.33% 

23. 33% c;;~PAS RESISTE~TES A l '~N+IMI~ROB IANO. 

3.33% CEPAS RESISTENT-~S A 2°Á~+iMrCROB;ANOS, 
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TABLA No. 13. 

RESISTOTIPOS O PATRONES. DE RESISTENCIA .ENCONTRADOS EN 72 CE­

PAS DE ~ALMONELL~'AISLADOS DE HUMANOS EN 1976. 

SEROTIPO RESISTOTÍPci .·· " ;No~ CEPAS . 
--,•.;e-.•:•,<.· • ..-:-;,-¡,•, :,,:• ••'e,•, 

-~- .··i>'- r ;,· . :;._ ·: 

: : :;::~~fai\~~~~11[ :: := 
s. wortll{n gt;Ü,~:~;~, J'{ > 

: : ::a;t~i~t~~, :: 
s. derby. 1 

s. london 

s. derby 

s. worthington 

s. infantis 

s. typhimurium 

S. agona 

s. saint~paul 

s. infantis 

s. 
s. 
s. infanti 

l 

27.77% CEPAS SENSIBLE~ 

::~~tit4~j'.=:''-~ 
· · , c'irii ré: ~~ · 

·, ·.-.··,:';··-,:.·.:·:· .. 

.·Ji.i/~'cm.:;s;ri<: 

. • J ·::}~~~.~".'?. 
' ~p~k~ 

Sm 

Ap 

Ap 

Tm .. 

27.77% CEPA~ RESISTENTES A 1 ANTIMICROBIANO 

'TIPO DE RE­
:;,·SISTENCIA 

(M) 

(M) 

.;.3 (M) 

3 (M) 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

1 

1 

l 

l. 

l 

l 

1 



76 

TABLA No.13. (CONTINUACION). 

36.11% CEPAS RESISTENTES A 2 ANTI~ICROBIANOS. 

4.16% CEPAS RES'ISTENTÉS A,3• ÁNTIM¡CROBIANOS. 
~:~ ;·:-;.¡ i-.~;: - ",;< •.';,.; •' ~:~. -;.: , ",_·: . .' .. :',>.,(\·,:.··--·_•;o':.:•,·: · .,_e • 

4 .16% CEPAS RESISTENTES'''A' 4 ,ANTI MI CROB !ANOS •. 
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TABLA No. 14. 

RESISTOTIPOS O PATRONES DE RESISTENCIA ENCONTRADOS EN 106 CE­

PAS DE 

s. 
s. 
s. 

s. 
s. 
s. 

s. 

s. ora ni eniburg .1 

s. london 
.•. 

l 

s. derby l 

s. muen ch en l 

s. typhimurium 3 

s. oraniemburg l 

s. poona :i. 

s. infantis l 

s. derby l 

s. typhimurium 1 

s. typhimurum J,4 

s. poona 4 

Ap-Sm 

Ap-Sm 

Ap-Sm 

Ap-Sm 

Ap-Sm 

Ap-Sm 

Tc-,Sm 

Tc-sm 

Cm-sm 

Sm-Tm 

·sm-Tm 

Ap-Tc 

Sm 

Sm 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

l 

l 

RE 
CIA 

) 
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TABLA No. 15. 

RESISTOTIPOS O PATRONES DE RESISTENCIA ENCONTRADOS EN 100 C!_ 

s. 
s. 
s. 

3 ,( M.) •. 

s. 3 (M) 

s. 3 (M) 

s. 3 (M) 

s. 3 (M) 
,,, -~-< ··; 

s. 2 

s. 2 

s. 2 

s. 2 

s. ·2 

s. l 

s. 
s. Sm l 

s. derby Sm l 

s. a.gana · Sm 

s. schwarzen9rund 2 Sm 

s. poona 2 Sm 



78 

TABLA No. 14. (CON TI NUACION) 

SEROTIPO 

s. derby 

S. _lonclon: 

s. 

NO. CEPAS 

3 

s. orailiem~¿~{ •· .. "'..·. 

s. anaf~rri; 

s. 1ñf~~¡i{ 
s. mueoí:heff. 

s. h ~ i~{·~l IJ~rg. 

_-., ' .. 

s. worthirtgton 

s. thdmpson 

s. ty~hi~·urium 
s. ~o~tt?ington 
S, anatum. 

s. infantis 

·2·-· --

2 

2 

l 

l 

l 

1 

l 

2 

.l 

];· 

S. poona .:~-- l 

s. par&itfhB·.····· Lfc•l 

RESISTOTIPO 

Sm 
Sril. 

Sm. 

: .. Sm 

Sm 

Sm 

Sm 

'Ap 

Áp 
Ap 

•. '.',,",;¡/'. 

43. 39% CEPA s. RÉs.ü'r'Eiiirfr A i ANTIMrcRoarANo. 

16.04% CEPAS:;REs:is:frkrES A 2 AN+·fMlCROBIANOS. 

8.49% CEPAS REsiS!É:NTES A 3 ANTIMICROBil\NOS, 

4,7)% CEPAS RESISTENTES A 4 ANTIMICROBIANOS, 

TIPO DE RE­
SISTENCIA 

l 

.. 1 

l 

l· 

1 

1 

·1· 

1 

l 

1 

l 

l 

l 

l· 

1 

l 

l 
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TABLA No. 15. (CONTINUACION) 

SEROTIPO NO. CEPAS 

s. eimsbuettel ·· 

s. muen~he-¿/ ·j_/: ,].. 
. · ... , ~~-~',~.< ·'¡'.;·::·.~-· 

RESISTOTIPO 

Sm 

Sm s. bredene.Y ':;;, ... ·1 . , ___ _ 
• . - "" , '¡· ' - . ¡ • ~~::": ~~- - .• --·-

s. typ··.·_h i_-.·~_J'r{-~_,_n_'.1_'_ .• ~,_:_ .. t .. ·.:.·'•'_:·.'·-:--~_-.'..-... ·. S_' .. .-.· .. AP_.·_--_c_:'.;-,,~, ·.::·.:··. ;~~~~ ':; 

s. al a e h.Ú a ~4~iJi~~}~¿;C.:~!''""'ci "' '"'°'" '' · . iAp 
:~;_:\L~_(-/.~. ,-.' <--;~}·-:_::~ ·:,-~.::::--;:-.:,. ,,:_,.·>--: ,:- ~.:e-~,- -

- . ;-, ~ - ; , ·- ":-_·,~; 

e ----.>~~-->. _, - ·r· B ... <;·.·.$:.~~~~--.:~::_·_:':_--.-.· -'-~~~- <-·~-.'.·,_.-

31 % EPAS·: E.~-\'c<:·\~~~·~;l;ü ::·,}.;_ :_,•·f~~ji~t:~ e::>-~. 
34% CEPAS• RESISTENT:ES•,A·•l '8,NTIMICROBIANO ' 

15% e EPAS ·RES üii1~~ti;.~~;. -2 ANTr%r CROEÍ!ANOs . 

15% CEPAS RESISTE~if~~<Á ,3 ~~'.,-~tfa.f~OBÚNOS 
5% CEPAS REsrsTEN+E"·s_:;,. í¡. .1ürrJMiERos1ANos 

--:.-·._ .. 

TI PO DE RE­
SISTENCIA 

.l 

1 

1 

l 

1 
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TABLA No. 16. 

RESISTOTIPOS O PATRONES DE RESISTENCIA ENCONTRADOS EN 99 CE-

SEROTIPO 

s. 
s. 
s. 

s. 
s. 
s. 
s. 
s. 
s. 
s. 
s. 
s. 
s. 

s .. 
s. 

s. 
s. 
s. 
s. 
s. 

l 

l 

12 

<·,,· . .TIPO DE: RE­
, S.I STEN.C IA 

·~·<\.:,::::-

/ii 4 (~) 
Ap-.Cm~t~-~¡'rJctf} ':e 4(t-Í}. 
·.o:¡:i:.c~:T2~s.·rr:2/;/&~· ····•· ·4 (fo}· .. · 
Ap~~~~sin . >" .. i· . 3 · (·~~) .··•. 

3 ( M). 

3 ~.(M) 
·" .~ < 

(M) 

( M) .. 

3 (M) 

Ap-Sm 2 

Ap~Sni 2 

Ap-Sm 2 

Ap-Sm 2 

cm-Te 2 

Ctn-Sm 2 

Tc-Sm 2 

Tc-Sm 2 

Ap-Tc 2 

Sm' 1 
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TABLA No. 16. (CONTINUACION). 

SEROTIPO 

s. pa.nama 

s. dubl.in 

s. ne,wport 

s. derby 

s. give 

s. 
s • in fa~ ti s · 
s. poona 

s. agona 

s. 
S. panain~;i 
s. 
s. typh·i.:nuriúm 

NO. CEPAS 

l 

l 

:3 . 

•... 2 

__ ~~ ____ JL>::d~'L~~~;~~-; 
3 s. 3 s % · e~;~~ X~:~~"iEiU5'.' i:;.C) ·\; : 

RESISTOTIPO 

· .sm 

'sm 

Sm 

Sm 

Sm 

Ap 

:. , .,,.' ·: • .,(-'¡_,:,; ·' 1 ' ~ l ¿_; -; 

31.31% ~~rAs REs'ts·T:EráE's;'.l\'.J{ i\NTIMrc~.oB·rANo. 

~: :::: :~;~2~·:~;~.}!·~:~t~~,i~.;i::·.~~:~·;·t:;~::::;::: ~ 
9. 09%. CE;~~ REsiXt~NT¿~ A;:.r~rÍH~ICROB IANOS. 

·., ~:;"" ·- . . · .. 

(M) - MUCTiRR~~i~~ENCIA, 

TIPO DE RE·­
SISTENCIA 

l 

l 

l 

1 

,l 

l 

l 

l 

1 

1 

l 

1 

1 
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TABLA No. 17. 

RESISTOTIPOS O PATRONES DE RESISTENCIA ENCONTRADOS EN 56 CE­

PAS DE SALMONELLAcAISLArios DE HU~ANOS EN¡.19~0 • 

. -.,_.:;, ·,2=::·":.o:~/:~-:,... 

s ·~ai.rit,-,Rau.1: 

s . typhiJTiurium 

s . saint'-pau] 

s anatüm 

s . typhimurium 

s . derby 

s . derby 

s . typh i mu rium 

s typh;mu ri um 

s . derby 

s. agana 

s. gaminara 

s. f1 int 

s. infantis 

39.28% CEPAS SENSIBLES 

.1 

l 

1 

l 

l 

l 

l 

l 

l 

2 

2 

2 

l;· 

f 

-· 

Ap-,Cm-.sm. 

Ap.:.rc:.sm · 

Ap"'.Tc"Sm 

Ap-Sm ·• 

Ap..,Sm 

Ap-Tc 

Tc-Sm 

Sm 

sm 
Sm .• -.. 

sm 
Sm 

~m 

16.07% CEPAS RESISTENTES A l ANTLMICROBIANO, 

7,14% CEPAS RESISTENTES A 2 ANTIMICROBTANOS; 

3 cr.i > 

3. (M) 

3. ( M) 

2 

.2 

2 

2 

l 

l 

1 

l 

l 

l 
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TABLA No. 17. (CONTINUACIOM). 

5.36% CEPAS RESISTENTES A 3 ANTIMICROBIANOS. 

32.14% CEPAS RESISTENTES,A .4 ANTIMÚ:ROB!ANOS. 

(M) - ~IULTIR~~SISTE~CIA. 
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TABLA No. 18. 

RESISTOTIPOS O-PATRONES DE RESISTENCIA ENCONTRADOS EN 100 CE-

s. 
s. 
s. 
s. 

s. 
s. 
s. typhimurium 

s. agona 

s. typh imu ri um 

s. muenchen 

s. typh imu rium 

s. manhattan 

s. derby 

s. agona 

s. agona 

s. derby 

s. agona 

s. oraniemburg 

s. typhimurium 

s. montevideo 

c~:'..Tc-sni · 
·-x~0~'~ 
- Acp.;k~·-·-

'~c:;sm 
-rc::::sm 

. , __ - - --- _:_ -'-" - - .' ·, -·· '- ,·. ~-·¡, 

- TC::;:s¡¡¡·-l 

l; 

l 

6 

3 

2 

2 

l 

-~~;-Sm 

· sm-'"'Tm: 

··sm 

_Sm 

sm 

Sm 

Sm 

(M) 

(M) 

( M) 

3 ( M) 

3 (M) 

3 (M) 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

2 

l 

l 

l 

1 

l 
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TABLA No. í8. (CONTINUACION). 

SEROTIPO 

s. tennesse 

s. 

s. 

s. 
s. 

s. 

s. 

s. 
S. muenche·n: 

NO. CEPAS RESISTOTIPO 

Te 

323. cEPÁs·ú~~i·f~tEs< , 

e EPÁs2'ifE'S'i~fi~r":Esti\' .. {,:::Nii~l:cRoa rA'N.o. 26% 

7 % e E p l\~,,.~;~'~;~¡~W~i'~'i·,l~ ';2n·~.~.f '¡~'.r,f'R Os I A Nos • 
--)::-~,:>:,;-,{ :•:::. ,~, ·:::.~~·r::·f 

9% e EPAS. REs'rsTENTES A ,3, ANiiMicROB IANOS. 
- ...... ¡, -~· • ~'" •.. <d ' ·,·-,¡ ,'. ' - ' .. ' '. 

26 % e EPASL',REs)STENiES\ A i4{A~'fr'~i CROB !ANOS_: 

(M). - MÚCTIRRÉs.lS'rtNcrJ\. 

TIPO DE RE-
SISTENCIA 

l 

l 

1 

1 

l 

i 
l 

l 

1 

1 
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TABLA No. 19. 
RESISTOTIPOS O PATRONES DE RESISTENCIA ENCONTRADOS EN 104 CE-

•.•··PAS DE SALMONELLA AISLADOS .DE HUMANOS EN 1982. 

SEROTI PO 

-.:'.\::,;· .. ~.-· 
s. newport· 

s. duesseTdcirf.f. 
·.:.,_,_-;:-:;-~:.~·t;;;.;-~: -~--·.o.~--'~-

s. poo~¡¡. ;'' · 
• :/; -~t', ' ' ., 

s. newpor.t<•_:'.,;· 

s. typh;;n~~i'uní 
,_' - -, --~-;{-::·~ 

s. manhattan 

s. enteritidis 

s. derby 

s. blockley 

s. muenchen 

S. typh imuri um 

s. newport 

s. agana 

s. anatum 

S. saint-paul 

s. adelai.de 

s. panama 

s . ty phi mur i u m 

s. ana tum 

s. montevideo 

s. infantis 

.. 
~- - - ---=-·' 

l 

7 

5 

l 

l. 

l. 

l 

l 

4 

l 

3 

2 

l 

l. 

l· 

7 

2 

2 

2 

RESISTÓTIPO , .. TIJ>O DE RE.­

;,:<•>• ~~· ';;;,<i,j~··Ps.;.7TENCIA 
Ap.:.CÍT!;...TC:':"sríi•.~'.>•:4 .CM). 

A~~·b~~:i..~~~~;,;. :.·~,-~ ~4 i ( M) 

·.·. ~:;·~.,2~~~~-~~T~~~~~;r~ ~·cv.; ~:~· 
·•· .. ;:All.;...}fu;Jsrr; 

J\'¡j~¿~e5¡;¡ e 
,,;e'.·=.-!-;,-.-,.;,.,.;~ 

.·,Ap.:.Cm~'sín .. 
·' A~':";cm~~~:· 

Áp.~'cn;;.5J11; . 
·.· .. Ár.:;;~~füy~111 ... 

· ·· ~ji.;."y<;.:.s111 

·P.~~.Ú·:5~ 
. _cm.:ic:•;...'5riJ 

,sni'lfTI\•.·· ·. 
sm~+~. 
'sríi~Tm 

Ap.:.s;n 
Sm 

Sm 

Sm 

Sm 

- '"'• -

--~'.~~-~~-:_; \~~:'. ~~-'-
' - ~ 

3 (M} 

3 (M) 

3 (M) 

3 (M) 

·3 (M} 

.•3 (M) 

3 (M) 

3· (M) 

3 (M) 

-3 (M) 

2 

2 

2 

2 

l 

1 

l 

l 
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TABLA No. 19. (CONTINUACION). 

SEROTIPO 

s. heidelberg 

s. derby 

s. tenn.esse· 

s. ha varia 

s. manhattan 

s. 'duesseldorff_ 

s. worth}~~ton 
s. n~wi~dtori 
s. orañi emburg 

s. roterber 

s. derby 

s. enteritidis 

s. poona 

NO. CEPAS 

l. 

1 

l 

l 

l 

l 

l 

l 

36.53% CEPAS SENSIBLES 

RESISTOTIPO 

Sm 

Sm 

Sm 

Sm 

Sm 

Sm 

Sin 

Ap 

Tm 

Tm 

Tm 

Tm 

Tm 

25.96% CEPAS RESISTENTES A~{ ANTIMÍCROBIANO, 

4.81% CEPAS RES IS TEN TES 'A 

24.03% CEPAS RESISTENTES A 
8.65% CEPAS RESISTENTES A 4 :ANTIMICROBIANOS. · .. ·. . . . . . 

(M) - MULTIRRESISTENCIA~ 

TI PO DE RE­
SISTENCIA 

.. 
l. 

1 

l 

1 

l 

l 

1 

l 

l 

l 

l 

l 

;J; 
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TABLA No. 20. 

RESISTOTIPOS O PATRONES DE RESISTENCIA ENCONTRADOS EN 100 CE­

PAS DE SALMONELLA.AISLADOS DE HUMANOS EN 1983. 
~, . ' ' -. ' 

No'.',cEPAS (; RESISTOTIPO' IPO_ DE RE-
·;:::• 0 ;_;{• .s i_ -e; ••••• ,._;;¿-~;• __ .,_ -~:>;~ ')~ --ce• SI S_TENC IA 

SEROTIPO 

s. typhi1nxii_.~J!!i';.~~---------1•----\ _____ -· 'J\¡j::cm.:.Tc:..·sni...::Tin·• ·s (M) 
"'·- _- -- :_· -º ::'·,.,_~, ~"-=-=-~-'.:~~~;:~;.=-,='~~"""-i~·;'.~'o-S'::_;-:;;;.'.":'._~..,=:~./ - _.-:, 

S. muenche¡i >- i ,Aí:>.:.,c~_.:_-¡;,c-:,~.~~TÍ\1 
_ :cs•/ \ · ; 1 ~p.:;r~-;:sín;:j-m.:.A_I<_ 

s. typhr11Íu·1~i"tl~~- - - 3· --'i:~i;;·~~~,~~:,s~-; 
S. cerro_ 

s. sai n¡_-~~t\ ··•- 1 : Ap'.::cln:..'fc:..s-ni -

s. newport 1 ~~;c~~Tc~sm. 
s. g ive 1 '(t~~Ti:.:.sm-Tm 
s. typhimurium 1 ''c'ni'.'.Tc'-Sm-Tm 

S. newport 

S. newport 

S. poona 

S. saint-palil_ 

s. anatum 

s. duessel dorff·­

s. heidelb~-~g 
s. heidelberg 

s. derby 

s. typhimurium 

s. manhattan 

S. anatum---

S, manhattan 

l e ·Ap-:Cm-sm,-,-¡-m 

1 

- .l. 

l 

l 

l 

l; 

2 

2 

Ap-:Cm-sm 
.- -· .-· 
Ap:..cm-sm __ -
-._,. -

Tc.:.s~ 
Tc·~sm --

.Tc-Sm 

Ap-Sm 

Sm 

Sm_ 

,~·:,-:;~:·'~· 5 (M) 

5 (M) 
-,E_,4 

(M) 

--· 4 (M) 

4 ( M) 

4 (M) 

.4 (M) 

4 (M) 

3 (M) 

3 (M) 

3 (M) 

3 (M) 

3 (M) 

3 (M) 

2 

2 

2 

2 

l 

l 
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TABLA No. 20. (CONTINUACION). 

SEROTIPO NO. CEPAS RESISTOTIPO 

s. Sm 

s. h Sm 

s. :sm 

s. Sm 

s. Cm 

s. Cm 

s. n Cm 

s. Te 

s. Te 

s. 

58% 
·- :-~\·, ,.·- ;-_·::,,- ----, ··:._·:~<. --~-: 

16% CEPAS RESISTENTES A 1·,Af-l_Ú~IC~CJBÜNO. 
4% cEPAs REsisi"ENTEs A~,¿ A'NfíMi'cRoBIANos. 

11% CEPAS RESIS~EF.E~ A<3:A~\i~i"c:IWBIANOS. 
-- ~- - ---~-''~~~-'-----_;_·-¿,_.:_;~:~: -~~:.:2> -::·~-;:,-; ' 

8% CEPAS RESISTENTES .A :.4 f.f':ITIMICROÍfIANO~S; 

3% CEPAS REsisTENTEs'.f\ ~,~'Ní-i~rt'kBsI.4.f'lós. ·, ·-- .. . . --· .. _,_. -
, ' ' '/' .. · --_. ·"~ ,_ .. , -

(M) - MULTIRRESISTENCIA~ 

TIPO DE RE-
SISTENCIA 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 
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TABLA No. 21. 

RESISTOTIPOS O PATRONES OE RESISTENCIA ENCONTRADOS EN 110 CE-

s. 

s. 
s. 

s. 
s. 
S. derby>. :ú: 

s. 
S. javia:n·a··é: 

s. typh flll'~;..'';~m 
S. anatum'C::"fté-'~-cc.~ 

",--

s. k refél d '''.f' 
s. heide~~er'g> 

•• '" j ~.· , 

s. typhiíi11.1i;Liffi 
·-·· ··;·¡ _,_. 

s. typhimur)ú~-

s. typhilllu~ium 

s. anatum-

s. poona 

s. brandenburg 

l 

1 

l 

5 

l 

l 

l 

__ .o__: __ ·;-'; 

Ap-sm..:Tm 

- -Ap .. ciri:-:\m·--
Tc-Sm 

Tc-Sm 

Ap-Tc 

sm 
Sm 

Sm 

Sm 

(M) 

4 (~i) 

4 (M) 

3 (M) ...... 

3 (M) 

3 (M) 

3 (M) 

3 (M) 

3 (M) 

3 ( M) 

3 (M) 

2 

2 

2 

l 

l 

1 

l 
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TABLA No. 21. (CONTINUACION). 

SEROTIPO NO. CEPAS RESISTOTIPO 

s. give 

s. derby 

s. 

s. 

s. 
-,·; --· 

s. 

s" derby·•· 

s . 

43 .63% ~CEl'AS :sENSÍlflE$,;: ·~-: . 
14.54% 'c:~PA~' R'i~-iis+~~~,.Es A 1 A:r.1Tit-11cR0BrANo. 

2. 73 % -~'~~:¡:~': REii·i~·~NTEs A. 2; ANT°I~ rCRós 1~NOS • 
. '/: 1< -··":(~;fa~ ;·0 <~.: 

10,91% CEPAS RESI~Ic~NJES A. 3 'ANTIMÍCROBÍA_NOS~ 
26. 36% cEi>As:·úsi'sl-'ÉÑTEs 'J\ · 4 ANTIMlcRoai_ANos •. 

: ··-':,·,~ ,,,.,· •,;"'~.·:i--

(M) - MULTIRRESISTENCIA; 

TIPO DE RE­
SISTENCIA 

1 

1 

1 -

1 

1 

1 

1 

1 
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TABLA No. 22. 

RESISTENCIA O PATRON DE RESISTENCIA ENCONTRADA EN 1,000 CE-

1973. y .1974~ 

TIPO DE 
RESISTENCIA 

6 

5 

4 

3 

2 

PA;R·oN. oE2,R"1=:S;s'~~NcrP.~, • l .. f.: 
'M;s :rnE.C:.U§.N_TEé;~':<· .:. ' ' 

-~ . -. . . 
':.CEPAS 

No;•·. { % ) 
.-,---· .. , 

''l\~:··c;i{!:~···\:il~~·~:'!S'fü•~·~sTíh"!~ 'Ak:?~"t;,~;, "' c.:·2,i" • (o: 2) 
_:j. ·;·-, : . ,·.: ·;,, ~:-"-· ','._;:}¡óJ-·:~·- .·,;:¿e~- ,_._:,~ , ( "-" ; 

1~·~}~E2i~~~~{2~~?~f:,~~-~:;._,~· •.·· 
--Á~-~-f-~(;:~-~ ___ T;c~-~ ?:;~:~:{:. :--"~---.-.-

Ap, tiiJ/.~:Ji·>+~·. 
.·. '~ 

Ap •. c~·''sBi; Ak; 

Cm;·' T.C'; 's~~; ;Tni ;•: 

Ap. :.¡·c::i ·~lllL 
P.p. cin ~ ;5;;;; 

; .-

. Cm; :Te~ S.;¡.•• 

Ap, C~, __ Ti:n. 

Ap~ :sm, +~.~ 

Ap •. 

. T~ • 

Sm •' .T111. 

AP, ~ Te, 
.,·. 

ci:n • Te. 

Cm, Sm. 

Ap, Cm. 

{o. 2) 

to . .i > 
(10) 

'(0.8} 

{O. 7) 

2 .. co:2> 
33·····(3.3) 

42·· ? {4.2) 

28 ::i;"<z. 8) 

l.:. (o; l) 

l. >c9.•1 > 
86'' '(8;6) 
26;: {2:6) 

9". Yot·9) 
.4 ... ·•. (ci.4) 
3 ca:3 > 

~;-

2 (0.2) 

l (0,1) 
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TABLA No. 22. (CONTINUACION). 

TIPO DE 
RESISTENCIA 

PATRON DE RESISTENCIA 
MAS FRECUENTE 

1 Sm. 

Ap. 

Te. 

Tm. 

Cm. 
Ap·- AMPICILINA. 

Cm - CLORANFENICOL. 

~e - TETRACICLINA. 

Sm - ESTREPTOMICINA. 

Tm - TRIMETOPRIM. 

"Ak - AMIKACINA. 

CEPAS 
No. ( % ) 

198 .Cl9.l:l) 

37 (3.7) 

12 

6 

5 

·c1.2> 

(0.6) 

(O. 5) 
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TABLA No. 23. 

SEROTIPOS ASOCIADOS CON LOS RESISTOTIPOS O PATRONES DE. RES!~ 

TENCIA MAS FRECUENTES y-~~S IMPORTANTES D~ 1973 A 1984. 

SEROTIPO 

s. a ellt¡;u:n::t 

s t.)!JJb j DlU r:j ({[a-_: 

s mueacbea 

s cerro 
- - -' 

s :typhjmurjum 

s. new2ort 

s. worthington 

s. enteritidis 

s. i nfanti s 

s. duesseldorff 

s. sa i nt-Qaul 

s. anatum 

s. bousso 

s, d erby 

S, newgort 

s. tyQhimurium 

S, J;!oona 

s. anatum 

s. brockley 

s. derby 

s, enteritidis 

s, 1 ivingstone 

-,·:.., -_ ... -, 
NO. CEPAS . 

6 

2 

2 

2 

2 

l. 

1 

l. 

17 

9 

7 

l 

l 

1 

1 

l 

RESISTOTIPO 

,., Ap~~~~~g:SrJÍ~Tm-Ak 
\'J\¡)~crii~+~'::.5'rii:.fin~"·-·­
Ap.::crii'~~c::.s'.;,'-Trn 
Ap.:;.:f ¿~'sn;'.'.T¡Ü~:Ak --

-· .); ~: --"O"~-.'.'";>:,·· e-,:_ 

A P:_C:ni;;Tc~Sm: 

A p ::fiii'-.rc - Sm 

Ap-élÍl-}c-Sm 
d ••• - • 

Ap'-Clll-Tc::Sm 

Ap~c~.:.i¿~sm 
.· ·.··_:v;·,;· •; 

Ap.,Cm'-,Tc'-Siri 

Ap.::cn1Lrc-sm 

Ap-Cín::-Tc-Sm 

-Ap.,;cm;..Tc-sm- --

Ap-Cm:::Tc- .sm 

Ap.::cm;:Sm 

Ap-c~~~m 
Ap-,Cm;;Srn 

Ap.::Cm.,Sm -

Ap-Cm-Sin 

Ap-cm;..sm­

Ap-Cm-Sm 

Ap-Cm-Sm 
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TABLA No. 23. ( CONTINUAC ION). 

SEROTIPO NO. DE CEPAS RESISTOTIPO 

s. manhattan l Ap-:Cm-Sm 
s. muenchen l Ap;;,cm.,.sm 

.. , .. -· .-, s. l Ap-:,Cm:-.Sm 
·'.' 

P.¡;~21n::.sm s. worth·; ng .. ton 1 . 
s. typhimúi:-iúlll, 22 Ap-:Tc:-Sm 

·>-~.::·:· _:. ,_. .< s. ne·w11ort' 5 Ap-:Ofc.,.Sm 
s anatum •. 2 

•. 

Ap;;T~;:,srri 
s i nfanti s 2 Ap-Tc-Sm 
s. enteri tidis l Ap-:T~-sm 
s saint-paul l Ap-"i:c.:sm 
s. t.vph i mu ri um 10 cm.:"f¿;..;5m 
s. anatum 6 Cm .. T¿~~~ 

-s. agona 5 ém-:.Tc-'Sm 
s. heidel berg 2 Cm-Tc-Smc· 
s derb,l'.'. l Cm-Tc:-Sm 
s. duessel dorf l c'ni:..T~.osm 
s. javiana l cm-Tc;;,sm 
s. newington 1 

. . 
Cm-Tc·:..sm 

s. worthi ngton l Cm-Tc-Sm 
s. t.Yph i mu ri um 55 Ap::.sm 
s worthington ¡2 Ap-~m 
s. ; nfanti s 3 .A¡:i-sm 
s ] ondon 3 Ap-Sm 
s. derb)'. 3 Ap-Sm 
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TABLA No. 23. (CONTINUACION). 

SEROTIPO NO. DE CEPAS RESISTOTIPO 

s. newport 2 Ap-Sm-

s. muenchen 2 Ap-Sm 

s. panama 2 Ap-Sm 

s. manhattan l Ap:..sm 

s. oraniemburg l Ap..:sm 

s. schwa rzeng rou nd .l ·.· .. Af>-sm. 

s. u za ramo l Ap-sm 

s. t)!ghimurium 13 ·Tc-Sm 

s. derb)! 3 Tc-Sm 

s. hei del berg 3 Tc-Sm 

s. agana l Tc-Sm 

s. london l Tc-sm 

s. manhattan l Tc-·sm 

s. oraniemburg l Tc-sm 

s. pan arna l Tc-sm 

s. re ad i ng l Tc;.sm 

s. worthington l Tc·~sm 

s. t)!phimu rium 74 Sm. 

s. derby 20 Sm 

s. agana 16 Sn1 

s. infantis ll Sm 

s. peana 9 Sm 

s. anatum 9 Sm 

s. ciranienburg 6 Sm 
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TABLA No. 23. (CONTINUACION). 

SEROTIPO NO. DE CEPAS RESISTOTIPO 

s. schwarzengrund 5 Sm 

s. heidelberg 4 Sm 

s. pan ama 4 ,Sm 

s. duesseldorff· 3 Sm 

s. manhattan 3 Sm 

s. montevideo 3 Sm 

s. give 3 Sm 

s. muenchen 3 Sm 

s. l ondon 2 Sm 

s. ha vana 2 Sm 

s. gaminara 2 Sm 

s. tennessee 2 Sm. 

s. newport 2 Sm 

s. saint-paul 2 Sm 

s. worthington 2 Sm 

s. azteca l Sm 

s. adelaide l Sm 

s. eimsbuettel l Sm 

s. enteritidis Sm 

s. bredene:i'. 1 Sm 

s. brandenburg 1 Sm 

s. du b 1 in 1 Sm 

s. newington l Sm 

s. fl i nt 1 Sm 
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TABLA No. 23. 

SEROTIPO 

s. senftenberg 

NO. DE CEPAS. 

l 

s. thOm[lSOn 

s. tnhirn'li'rium 

s" worthington 

s. ·derby 

s. panama 

s. alachua 

s. anatum 

s. infantis 

s. muenchen 

s. newington 

s. senftemberg 

s. give 

s. t~phimurium 

s. anatum 

S. muenchen 

s . p a r a t if i B 

s. poona 

Ap- Ampicilina 

Te- Tetraciclina 

Cm- C1oramfenicol 

Sm- Estreptomicina 

Tm- Trimetoprim 

Ak- Amikacina 

L 

23 

4 

2 

2 

l. 

l 

l 

1 

l 

l 

3 

3 

2 

l 

l 

l 

l 

(CON TI NUAC ION). 

RESISTOTIPO 

Sm 

.· Sm 

Ap 

Ap 

,'., .. AP 

Ap 

Ap 

Ap 

Ap 

.Ap 

Ap 

Ap 

Te 

Te 

Te 

Te 

Te 

Te 
Te 



SENSIBLES .·.· .. 

RES I STEtj!ES,;~>~· 
MI CROBI~No: •. ··. 

100 

TABLA No, 24. 

DE éEPAS 

'394 . 
-~ ', ~~.':~. 

. .-258 ·: ,.-,:~.;,;_~-

O.E CEPAS 

38~4 

25.8 

RES l STENTES;;.A ~·;:_ AfHI;.;{ l::Íl 

* MUL TIRRESISf~~TES; 
TOTAL 

227 

1000 

22.7 

100.0 
. ·- - " 

* MUL nRRÍi:srsl'í::N;~:¡A ·= tlE;TsrENc rA A .. 3 ANTIMr e Ros rANos o MAs 
. . . •. - ·~_<. <~' . ' -

'oE LOSº6 PROBADOS. 



TABLA No. 2S. 
PORCENTAJES DE RESISTENCIA DE LOS DIEZ SEROTIPOS MAS FRECUENTES. 

s E R o T I p o s 
ANTI MICROBIANO s. t)!'.2h imu ri um s. neweort s. derb:i:: s. agana· s. worthington 

% D E R E s I s T F. N c I A 

AMPICILINA 47 .66 

CLORAMFENICOL 23.41 

TETRACICLINA 31.9S 

ESTREPTOMICINA 67; 76 

TRIMETOPRIM O.SS 

AMIKACINA O.DO ,_. 
= 

No. DE CEPAS 363 

ANTIMICROBIANO ·S; ana tum: .. .s:. 
AMPICILINA lS.38 l0,S2 

CLORAMFENICOL 20. 51 7.89 

TETRACICLINA 28.20 7.89 

ESTREPTOMICINA S6.41 13·. lS 

TRIMETOPRIM 7. 70 2.63 

AMIKACINA º·ºº o. 00 o. 00 O;OO º·ºº 
No. DE CEPAS 39 38 37 26 21 
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TABLA No. 26. 

SEROTIPOS QUE.PRESENTARON MULTIRkESISTENCIA A 3 O M~S DE LOS 

SEROTI PO 

typhimuriuin .. -. . .. ~ .. _- .. 

newport 88· 69.32 ;--··· 

derby 85 3 3.53 

agona 44· 5 11. 36 

worthington 44 8 18.20 

anatum 39 10 25.64 

enteritidis 38 4 10.52 

infantis 37 4 .10.81 

poona 26 8 30.77 

muenchen -21 2 9,52 
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4.- orscusroN. 

nos, 

tir 

son las'mismas 

las 

nos da 

ten tes en:' , 'var1~g:!§ií~~J'r~Úé:.<l,lés. 
s ·. ·· \,, ~:~t~1~;~1~·~ ~<~·:~ff,H~·· ~~f;í1M:?·;r~!~·?•c1~'~·vz~J.~:~~H·~;~¿rn·~S' º r 

entre las .•. · c.e.pas de"hº5, p 'L•;taJ.~s; deb.id()Pro~a~]em~nte a que,1 as 

:: :· :: : ::~!2'~~tr~:~~¡~~~!ci~5~\~~~~~i,!viS~~1~i~~;";1~i1if r:: 
mos que asistéií<a l'.ap~i-ii:t~~Jos·pr.ivados de:'~'~a:r1sis é:Y11licos. 

En un estudio ~·ob~e 1/ susceptfbi]idad f~~'11}~)~:·~~~1~Y6~~l:da­
or; <i<~µ~·rsto:C::1<~c'i1f ·e·rí¡;o!lt~6 - _';- ~·· 

'mayor resis-nos que real izó· el 

tencia en las cepas aislad~s en. los laboratorios ~~ ~os~tta-
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les que entre las aisladas en laboratorios privados. 

En el estudio de la concentraci15n inhibitoria mTntma de 

1,000 cepas de Salmonella frente·a.~ los6 antiínicrobiarÍos .. usa:.. 
,..,.,:,;~·!'..;._ ·-- - ~·.: :¡_. 

dos, se observ5 lo si9,~~;J,~~~edp~r:~/~rnpt,7i11ry:a·~'.(,;~1~fan1fenic~J. 
y tetracicl ina, Ja conc'el1tra~i15nimíniT:a:·inhi?i:~ºrj~'-de'las ce 

~~:~:~¡; =~'.[¡~;~;¡!llt t 111tt ¡'111r11i11111~~ 
c rob i a nos' ria 'as5 para',e~trept,omi cina qll e.ti ene:':u,n ·tosa_i co .. . 

muy variado. ~e·:~~n~~~t·;¡;ci ~~~'~· i ~~-{~\·tó'i~ il~}~-~~}~~~J!,,':'_ · .... . 

•• • º. :::: m:!j:~:Y:::·:,::::¡:::•:?;~~ttKtf ~~i'!~~~¡;~~rt m1 
: : m:o~::n ~:j :a ::

0

c:::: r r:~ :s ::~ ::!ª~:.¡{~'.~~~,~-~~5É}t~~*(~.~.-:··· y 

'" mn •:.::: .:; ::~ :::::. •: •::::::;~~,;{.c~~i'~~~i~~~~~~~~~~;:: 
ramfenicol, el 21.3% frente a tetrac:i,!=T.in_~,,.~:.;:, ·· .·7.%c.frente a 

es treptomi ci na, el 3. 2% frente a ~r;~:fü:~~~-~~;-~;'.0; .. ::>•i<:i.:~·f.~~nte a 

ami kaci na, pudiendo ser 1 a estr;epto'!1ici~a.eJo';antimicrobiano 

mé'.s usado en la cl'intca o e1. de .. uib.'m·~·~~;';~~i.J·~'&·~;~.~~~ as~ el 

trimetoprim y la amikacin¡t~ ~ ·/:/:.· /:",';·•' 

En la Tabla No .• 9~;p0,,d~mos,ob.5,e?v~r c6mo el _porcentaje 

de cepas resistente's, p'ár~ la'.0 B,mpicil:ina, se mantiene má'.s o m~ 

nos constante PªI'.'ª los 12-años de estudio; e1 porcentaje de 
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cepas resistentes frente al cloramfenicol, disminuye primero 

y luego aumenta contorme pasa el tiempo, lo mismo sucede con 

la tetracicli~a. 

El porcéntaje 1;>c1~;d~F'~~·re,Sis,t'kntes ·p1'f~ l!i ;estr'epto~icj_ 
.,·.~:.<'.;":o<· - '-''"' ,._·'--' 

1981 

1983 

::::::::: J~t~ttf i~~!f~{~,i~til{~~~¡~~l~i~l~l~li~f J,:: 
En las tablas 'i'éí;á 2i, pod'emos. Íter c6mo.'1,Ós se,¿o,tipos y 

~~~ ,f ;;~~;:~~:~~~~1~111~~~jf ~!3f~l~i~~~~~~:!'.º 
Estas tabl'astnos\mú'estrari ;c6ríio;•}s·/ typhim'úrium 'presenta 

~:· ,:; ::::i&~~1~f ~~!li~if~~?~~*ilt~~~f~1;;it~~g r: '.º' 
1979, se pres'~~ta:cori'muciúl fre(:'t.le'p2iii ,Ycon·<~;esistcitipos que 

''~[ •1; •;.; f ::,.':'i 

pres en tan mul Úr.res i s't énc J~ él e.va da'~ A p~a rt:}~ _de 198;3 se pre-

s enta n patro~~s de resistencia a 5 de los 6 antimicrobianos 
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utilizados, y en 1984 S. newport presenta un patrón de resis­

tencia a los 6 antimicrobianos utilizados. 

Estas tablas nos 'muestran.cómo la multi.rr.es.ts.tencia au-
/,,:__ ~":;,-- ., '.,;-. -~---._-:-'·-= -~ 

menta conforme' pasa'e1)ti~lllpo/'.as'f'.;c'omoel 11~mé;~?.de i;é.r'otipos 

y res; s tott'pof~ enc~~t·~'~·d~~;:S·~ __ .,.- ___ ·<·.~c,'J;;~} ;;,;F·é'.· ""~; .+~· 

~~~:~:ili¡1¡11111i11111r11i1:;;:1111r 1¡:'.: 
ramf en; col. (Cm} ,- t e;t raf=i c,l i.na ,'(Te) ~ ·es ~rep_t~mic,i ~ai•{Sm)< y 

dos spp. 

newport 

dos más 
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mente (de éstas, 198 son resistentes a estreptomicina), 131 

cepas son resistentes a dos antimicrobianos, o sea m~s del 

10% de las cepas, e~tudia<ia_s (8,fi cepas .. pe éstas, tienen el pa-

::::::• :::i~~~~~{{~~tj~~{i1r~l~l~iii~~~t~~,!~~~~;~::::º 
da idea de Tos·'.'pFobl 'eina.s;;;qu e:.cpu ede'!··ocas'i cin a rc!:'l a'('mUlti r.ré sis -

: ::: : a { :: .~;~~::~~fü~~~~~;~t:.~~~!7f ~~i~~~~i~~f:¡;i'ªf~~1~1~~~1i;f~d~ 1 

as 

En 1 a T~b1t;{~~:~ r'i'.~X#~,~~,B~5,~f.·~i?fr::~~1:x~~·f5~,~~~l{:::·~? res is_ 

;~::~~:~~:~I~~}~~f~í!~i1~~~f til~~!~~~~~ttt~i~~;~~::~ 
ra todos ios .. ar;tfmicro~ia!los:emplea'do.s.menÓspara'trinietoprim. 

Los serotipos>~~~ pre's~nt~n r~siste~·¿ia a'sd~ 1~l:~~timicro­
bi anos usados son ::.'s~ typhimuriurri~ s:·'arÍ,atun{,é:~J~~~t~~itidi s, 

s. infantis y s. muenchen, siendo S. infantis el' c¡Ú~ presenta 

mayor porcentaje de resistencia a trimetopriin de~l;s;l~ sero­

tipos m~s frecuentemente aislados, Los serotipo's qu·~··:presen-

tan resistencia a 4 de.los 

s. worthingtony s. 

las 10 especies de Sa'lnionella m~sfrecuentém~nt~~~~l:~das, 
presentan resistenc.ia a por.lo menos4 deJos,;6a'ntimicrobi2_ 

nos empleados (estopÚe~e'~~~>~'no'si~~ltlin~·am~~;t:e);.~or lo 

que podelllos __ d~cir·.que hay selectividad de estas cepas por su 
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patrón de resistencia y que, ademas. ésta va en aumento y en 

concordancia con su virulencia. 

que s. 

que ocupa;'el\" 

nos 

cho 

44 

c robi ano . ·"• ~~'id4';-~i~ft~d'~iJ•o\~¡¡-er_o'ti~Os 

::::::~~¡rn~~:~:i~j~f ::~;;ri~~i m::~~::~::~:~:;:::::¡ ::_ 
pas se a1sláripor lo regularefiiiéa~os de gast~oenÚritis en 

.. . . ... ~~~-

hospitales y>el.porq~é de'laig¡..'~'véda,d o patogenicidad de es~ 
tos cas~s .• .. ::::'.'.'.\·· ·<'-' .. '"··· 

El estudio ·sigui~nte'f"ef¡ctllar con e.sta~ cepas ser~a 
realizar. exper.imentos de conJu.gaci~n entre las cepas resiste!!_ 

- -.- '· ~ ' - .. :_ - - --· • -' '. o e 

tes y cepas sensibles, usandolas como recipientes, a manera 
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de investigar si esta resistencia presentada se encuentra en 

pl~smidos transmisibles o transferibles, 

Otro, estud,i º)rnportante':s~.r5a .• ·la~~r.act epi zaciOn'de 

: :: ~:: ~ :~ ;i ;5i:1~E~t~~{,;~i{~~:~l~iJ .•. •.: .• _._:_'.·~·,·'·····1·¡·: .•. \.;'. .. !.~.~.:_11,·····; .•. ';_··.·_:.: .. •.·.••.: ... ·.".t·,···· .. •_-.•••..•. :.·····-·····.•_•.'..·_·.·-' .•. •.•.•.·.: .•. '.:.:_···:··: ... ~_' .•. ·_···.~···.•.·.~·;.:.•.".~.·.~.'.·~.".·.·····:·e·· .. ;··.: ~! 
ticas c:Je .. ;:_•:};·_~1~·~t ... ·.t.·.t.~~~~:f~~1~~ ., ·' ... -~~.:--~ ~- . 

• , - ' • "" ~,c .• : r; • E ,• •• -~~:~~,:~:-::: ,' 

::::::~f ;~f IJf t~~f iltf i;~~l~~~;~f ;t~lf iJ~!~if f ~'.~: 
ve, el abuso continOa y,•lci resis-ten'éia aumenté! d"'ia con 'Cl'fa. 
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5.- CONCLUSIONES. 

Los serotipos más frecuentemente utilizados en este es-
' ' ' 

tudio fueron:·s. t,Yphfmurium(36.3%). S.newport.(8.8%), h 
derby (8.5%).,S~agona (4~4'%);5. wÓrthfngton:{4.4%).·S. ana­

!!!.!!! ( 3. 9 %); ;s. ·~,;t;;~~:ti'di~ : e'~:~%) . s. i ~f~n ti s (3. 7%) • s. poo­

~ (2.6%),y.s, muenchen (2.1%). 

El"pat~~~general de las salinonelas aisladas en México 

no ha variado mucho en 45 aftos' 

Casi todas las cepas fueron sensibles a trimetoprim y 

amikacina, sólo un 3;2% fue: resistente frente' á·1 primero y un 

1% frente al segundo. 

La resistencia presentada 'por Jos di,ferentes serotipos 

a los antimicrobiano,s emple'ados:va en.aumento conforme pasa· 
·--·¡ ,,·. . ._'~, ··- ~- . - .,_,·, 

el 

número de 

serotipos que la presentan va en aumento conforme pasa el 

tiempo. 

El patrón de resistencia más frecuente que presentaron 

las cepas fue el de resistencia a estreptomicina (Sm) 19.7% y 

los serotipos asociados más importantes fueron S. typhimurium. 

S. derby, S. agona. s. infantis. S. poona y s. anatum. resis­

tencia a ampicilina (Ap) - cloramfenicol (Cm) - tetraciclina 

(Te) - estreptomicin~ (Sm) 10% y los serotipos asociados más 

importantes fueron S. typhimurium y S. newport. y el de resi~ 

tencia a ampicilina (Ap) - estreptomicina (Sm) 8.6% y los se­

rotipos asociados más importantes fueron S. typhimurium y ~ 
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worthington. 

La resistencia múltiple se presentó en un 22.7% de las 

cepas y sus serotipos asociados .m<fs frecuenb~s. fueron ~­

ph imurium, s. ne;.;ifo~f;-~1; c-wO"rttiiñgtÓn. s. pod~a. s. ariatum y 

' : , ". . ·:- ::~. ,_: : s. agona. -/:;.:>: ,_:~·,:_,''"} . .,,, .. -. 
Para e 1 s ero t ;'¡:lo :newpor·t :5e-; pr:esent6 ·un~69;;32%.~d~~c-~pa s 

mul ti rres i stentes~·jl'i~-~K-et s_er-~~t;i:;o.J?6ona ~un:"~·;.-;;~·- Y %r:a' e 1 

s ero tipo typh i mu ri uni '.,un·•;2s.~i3:J% Y ~:~ ra ··e 1· ser.o_t:i.~~'.~~~;~:~E~2~~~ 
2s.64%. , ;. ·::-· :::.:;:;,:_;,::L· 

Debido al uso fn'di~¿i:im.in~do qll·~ ~e hace dé los ak·f'imi-.· .. ··,: , . ·, ... > -~ : . . ~·>~';:y.; .. : 
crobianos, todavfa sigu~n ipirecien~o cepas resistentes~-por 

lo que se deberfa contrrilar~ffci;1mente la ventad~ di·~~'~s 
a gentes tendiendo a evi ii~ .. asf la au tÓmed i ca~i6n'~é·;·-~~~-i~~~!·:~ i -

.. - . .. , > ) , : -,; .!• "~· '" 

zar su uso tanto por p~~te d~1: ¿Gerpo·ín°édi¿~ ~C!iti'i;'ell:\~\i~'.Yo-
.. ' ·i· ., . ' 

ducción de alimentos para-corÍsumÓ\~nimílf y én v~ti{r.inar{o': 

Es importan te que ~1 · s~c tor' 'sal~ d .. (1 .i•fi_~·;'~'-'.~ifZ:si's; Á ~H 
r.s.s.s.T.E, etc.), eche a andar:cÜn,pr,ogr¡¡rría•i;R.f ;c¡'fr~ai:1~~-'..ia-
poblaci6n sobre el uso y abuso de los antimicrobi:~·;·;;''i;:~·;-~:t·_,s§. 
lo sobre este punto del Sector Salud, sino ~·~ .• :wi:~B-~·~.··h~.~-~:'[;~s­
to podrfa hacerse mediante mensajes cortos y í::.1a·~'()'5\.s~b··y:~·:tQ 

do en los medios de comunicación masiva, cartel~s ~ri mridios 

de transporte colectivo, centros de salud, cent"os de edüca­

ción, etc. Dando pláticas al mismo médico sobre el mal que 

causa el uso indiscriminado de los antimicrobianos. 
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6.- RESUMEN. 

Debido a la importanci~ que tiene la salmonelosis en . . 

nuestro pa'ís y al uso·:.,indisctiminado que.se hace de losanti-

microbianos. es nec~,s~~;·o ·e~;t~~U·a;~· •• ~.º.n,ti~~ª"lo:.ñ,t~~·'fa' ~~~valen-

::~ :: t ::s f;::::i:o~E~-:.1·}~~:;~.:~~tEf i}!·iH!fl:t,i:i~:i~,1=t~~.~~~~~.~~~.~~.~n-
:: :·:::::::~ ::::::::::;:i~tt,f Si[tti~~i~~lf i~f ,:!:-f i";~~;::I 
el número de -aislamientos 'pu~J~.c';[~i~i~'r;<pcásicírialmente apar~ 
cen nuevas especies en regione~·.;d¡;·~'é!e,•an't.es ·rio. se hab'fan ais-

lado y pueden causar probremas··de:·.'s'alud ·publ fea. 

Se estudiaron un tota.1 d·.e·¡·,00~ cep~s de ·salmonel la ai~ 
ladas de humanos entre 1973 y 1984 y se determin6 la suscep­

tibilidad de éstas a 6 antimicrobianos (ampicilina, cloramfe­

nicol, tetraciclina, estreptomicina, trimetoprim y amikacina). 

Entre 1 os seroti pos mlis frecuentemente.utilizados se en con-

traron: S. typhimurium, S. newport, S, derby, s. agon~. h 
worthington, s. anatum, s. enteritidis, s. infantis,· s.· poona 

y S. muenchen. 

En cuanto a la susceptibilidad a los antimicrob.ianos.-de 
~ . '. '' .. 

las 1,000 cepas estudi.adas en este periodo, el 32.5% fu''~r.on' 

resistentes frente a ampicilina, el 20.3%.frente.aclor~níf.en_i 

col, el 21.3% frente a tetracié:lina, el s4;'7%fr~nt'ea'•~·~tfe.P. 
tomicina, el 3.2% frente a trimetoprim y.~1. 1% frente.a··amik!!_ 

cina. 
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Los patrones de resistencia más comanmente encontrados, 

fueron: para estreptomi~fna· (Sm) una frecuencia de 19.7%, pa­

ra ampici 1 ina (Ap)- cl.of:amfeni col ,(Cm),-. tetr~cicl .i na (Te)-

::. :::I:= :I::tif 1~1,~~~~~¡f~~,~t~~!~~f :~]j~~i~2li~i:: :-
1. 000 cepils é"s'tíi'diact~'r:";' '." .· ' ' < ......... . . 

<,.,":·; ~ :: - ,-oº',.,,:,~.~-:•.~"' .r;:~:~;~<- >:::,,---" 

:: ::: :: ::::º:: ·::::~:~:j:~\~·i:%~F~[ilf :t~í~f g1~~lE: 
•. '1 ,-.:_ 

tes y s. typhimurium con un 28,37% de· cepas multi.r~e:sfstentes. 
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