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I INTRODUCCTION,

Tele~ PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

CONOCER CUAL ES LA PREVALENCIA DE SALMONELA TYPHI MEDIANTE BUSQUE
DA DE PORTADORES EN MANIPULADORES DE ALIMENTOS DEL MERCADO ISRAEL LEWITES
- DE MANAGUA§ REGION III EN LOS MESES DE ENERO Y FEBRERC 1985, MEDIAKTE =
OBTENCICN DE MUESTRAS PARA COPROCULTIVQO, INVESTICAR CONDICIONES HIGIENI=
CO~SOCIALES DE LOS MANIPULADORES MEDIANTE ENCUBSTA PARA ASOCIAR DICHAS «
CONDICIONES CON LA PRYSENCIA DE PORTADORES,

1e2e~ ANTECEDENTES,

E3 BIEN CONOCIDO QUE LA TIFOIDEA CONSTITUYE EL ELEMENTO MAS REPRE
SENTATIVO DEL GRUPO DE LAS ENFERMEDADES ENTERICAS INFECCIOSAS, COMO INDI
CADOR DE UNA DEFICIENTE HIGIENE AMBIENTAL ESPECIALMENTE DE SANEAMIENTO =
BASICO,

ARMIJO ROJAS DICE AL RESPECTO (1)
"COMO CONBECUENCIA DE LOS ELEVADOS INDICE DE INFECCION UNA ALTA ENDEMIA
Y TRANSFERENCIA CONTINUA DEL GERMEN, SE PRODUCE UNA ACUMULACION DE POR

TADORES
ARMIJO ROJAS EN SANTIAGO DE CHILE OBSERVO A 460 PACIENTES DEL
SEXO FEMENINO HASTA 2 ANOS DESPUES DEL ALTA, PERMITIO DEMOSTRAR 34 POR=

TADORES O SEA UNA TASA DE 7.4%e

UNA SERIE DE HECHOS INDICAN CATEGORICAMENTE QPE LOS PACIENTES
QUE ANTES DE LA ERA ANTIBIOTICA FALLECIAN, TIENDEN AHORA A TRANSFORMAR-
SE EN PORTADORES DE LA INFECCION,

HOOK Y GUERRANT, MENCIONAN (2)
"LAS PREFERENCIAS POR HUESPEDES ESPECIFICOS CARACTERIZAN A CIERTOS SERQ
TIPOS, COMO A Se.TYPHIS, EL CUAL BAJO CONDICIONES NATURALES DE TRASMISION

DE LA ENFERMEDAD, ATACA SOLO AL HOMBRE.
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ADEMAS SON COMUNES LAS INFECCIONES INTESTINALES ASINTOMATICAS Y
" EL ESTADO TRANSITORIO DE PORTADOR INTESTINAL CONVALECIENTE.

LA UNIDAD DE VIGILANCIA DE SALMONELA DEL CENTRO DE CONTROL DE =
ENFERMEDADES INFORMA ENTRE 20,000 y 25,000 AISLAMIENTOS ANUALES DE SAL
MONELAS A PARTIR DE SERES HUMANOS EN LOS E.U.A.

ESTE NUMERO A SIDO CONSTANTE DURANTE EL DECENIO DE 1965 A 1974,
EN ORDEN DESCENDENTE, LOS SEROTIPCS MAS FRECUENTEMENTE AISLADOS SOK =
SoTYPHIMURIUM, S.ENTERITIDIS, S.NEWPORT, S.HEILDELBERJ, SeINFANTIS, =
SeSAINT=-PAUL, SoTHOMPSON, S.TYPHI, S.DERBY y SeJAVIANA.

L0S 10 SERCTIPOS MAS FRECUENTEMENTE AISLADCS COMPRENDEN CERCA
DEL 7?0% DEL TOTAL DE LOS AISLAMIENTOS A PARTIR DE HUMANOS EN DICHO =
PERIODOM,

JAY ¢ STEIN, MENCIONA L& SIGUIENTE TABLA (3)

TABLA 242-1

1L0S DIEZ SEROTIPOS DE SALMONELLA AISLADOS CON MAYOR FRECUENCIA
EN SERES HUMANOS, SEGUN ESTUDIOS REALIZADOS EN ESTADQOS UNIDOS EN 1979+

SEROTIPO NUMERO PORCENTAJE
S TYPHIMURIUM++ 10,153 3246
S ENTERITIDIS 2,633 8.5
S HEIDELBERG 2,490 8,0
§ NEWPORT 1,915 6.2
8 INFANTIS 1,417 b.5
S AGONA 1,103 365
S SAINT PAUL 856 2.8
S TYPHI 647 241
8 HMONTEVIDEO 613 2,0
8 ORANIEMBURG 592 1.9
SUBTOTAL 22,419 721
OTROS 8,704 279
TOTAL 31,123 100

+ DE MORBIDITY AND MORTALITY WEEKLY REPORT 29: 191, 1980
++ INCLUIDO § TYPHIMURIUM, VARIEDAD COPENHAGUEN,
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EN CUANTO A ANTECEBENTES DE PERSISTENCIA DE PORTADORES DE SALMQ
NELA TYPHI TENEMOS QUE: EN MENDOZA ARGENTINA, EN 1974, LOS INVESTIGA-
DORES CURI Y JIMENEZ ENCONTRARON UN 4,10% DE PORTADORES DE SALMONELA EN
MANIPULADORES DE ALIMENTOS DE HOSPITALES, CORRESPONDIENDO 2,05% A TRANe
SITORIOS Y 2,05% A PERMANENTES (4)

EN SANTIAGO DE CHILE, LOS INVESTIGADORES RISTORI Y COLABORADORES, (5) =
EN 1981 EN ENFERMOS DE AFECCIONES VESICULARES SE INVESTIGO LA PERSISTEN
CIA DEL ESTADO DE PORTADOR. SE COMPROBO DICHA PERSISTENCIA EN UN 22%

Y EN TODOS ELLOS SE AISLO EL MISMO GERMEN SALMONELLA TYPHI.

ESTOS MISMOS INVESTIGADORES AISLARON SALMONELLA TYPHI EN EL 3.,8% DE 1,000
MUESTRAS EXAMINADAS BILICULTIVOS.

CONTRARIAMENTE A ESTOS RESULTADOS, BESSUDO Y COLABORADORES, (6) EN MEXI
CO PRACTI@O COPROCULTIVO EN 850 MANIPULADORES DE ALIMENTOS SIN QUE SE
AISLARA SALMONELA TYPHI EN NINGUNO DE ELLOS,

1¢3.~  IMPORTANCIA Y JUSTIFICACION.

DICE HARRISON (7):

"ES DIFICIL DETERMINAR LA VERDADERA FRECUENCIA DE LA INFECCION POR SAL=
MONELA . EL NUMERC DE AISLAMIENTOS DE SALMONELA A PARTIR DE HUMANOS, =
INFORMADO EN LOS E.U ES DE ALREDEDOR DE 10 CASOS POR CADA 100,000 HABIL
TANTES. SIN EMBARGO LOS CASOS INFORMADOS REPRESENTAN SOLO UNA PEQUER
PROPORCION DEL VERDADERO NUMERC DE CASOS YA QUE HABITUALMENTE SOLO SE -
EFECTUAN ESTUDIOS BACTERIOLOGICOS A LOS PACIENTES CON DIARREA GRAVE O =
PROLONGADA Y MUCHOS DE LOS BROTES NO SE INVESTIGAN",

BERNARD DAVIS MENCIONA (8):

"BADO QUE COMO ES SABIDO SON DECLARADOS MENOS DEL 1% DE CASOS LEVES DE
ENTERITIS EPIDEMICA PRODUCIDA POR LA INGESTION DE ALIMENTOS O DE AGUA -
CONTAMINADAS SE PUEDE CALCULAR QUE DE LOS 24,000 CASOS DE SALMONELOSIS
DECLARADOS EN 1970 CORRESPONDE A MAS DE DO3 HMILLONES DE CASOS ANUALESY.
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LA VISION EPIDEMIOLOGICA DE LA SALMONELA HACE QUE ESTA DESTAQUE =
DE MANERA IMPORTANTE EN EL PLAﬁO DE ENFERMEDAD INAPARENTE Y EN EL PLANOC
DE ENFLRMEDAD INCOMPLETA O NO BIEN MANIFIESTA, CAUSANDO UN NUMERO APRE=
CIABLE DE PORTADORES SANO3 Y PORTADORES CRONICOS,

SEGUN KUMATE (9):

"LOS PORTADORES CRONICOS CONSTITUYEN UNA FUENTE IMPORTANTE DE CONTAGIO =
ESPECIALMENTE SI SON MANIPULADORES DE ALIMENTQS",

SINGULARMENTE, EM NICARAGUA, NUNCA SE HA EFECTUADO UNA INVESTIGACION CON
ENFOQUE EPIDEMIOLOGICO DE ESTE PROBLEMA, POR LO QUE EL PROPOSITO DE ES-
TA INVESTIGACION ES 3ER BASICA EN ESTE SENTIDO, DE LO ANTERIOR SE DEDU-
CE QUE:

WLA BUSQUEDA DE PORTADORES ES UNA DE LAS ACTIVIDADES EPIDEMIOLOGICAS DE
IMPORTANCIA RELEVANTE POR CUANTO QUE ELLO PERMITE DISMINUIR ESTOS RESER
VORIOS DE INFECCIONY, SEGUN CASTILLO Y COLABORADORES (10).
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I1 QBJETIVOS,

2ele=  OBJETIVO GENERAL:

CONOCER LA PREVALENCIA DE SALMONELA TYPHI EN PORTADORBS MANI
PULADCRES DE ALIMENTOS Y SU MAGNITUD, EN EL MERCADO ISRAEL LEWITES -
DE MANAGUA, REGION III, DURANTE LOS MESES ENERO Y FEBRERO DE 1985,

2624« OBJETIVO ESPECIFICO:

CONOCER PREVALENCIA DE PORTADORES DE SALMONELA TYPHI ZSTIMA— !
DA SEGUN GRUPOS ETAREVS, NIVEL EDUCATIVO Y CONDICIONES DE HIGIENE -
AMBIENTAL EN MANIPULADORES DE ALIMENTOS DEL MERCADC ISRAEL LEWITES -
DE MALKAGUA DURANTE LOS MESES DE ENERO Y FEBRERO 1985.-
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III MARCO TEOCRICO.

Jsle=  CONSIDERACIONES FILOSOFICAS:

CUANDO UN INVESTIGADOR SE ABOCA A CONOCER UN PROBLEMA, COMENSARA
POR LAS CONSIDERACIONES FILOSOFICAS NECESARIAS PARA CONOCER ESA PARTE DE
LA REALIDAD,

CASTRO TATO DICE AL RESPECTO (11):

"ES CONOCIDO QUE LA DIALECTICA MATERIALISTA ES LA CIENCIA DE LAS LEYES
MAS GENERALES DEL DESARROLLO DE LA NATURALEZA, DE LA SOCIEDAD HUMANA Y
EL PENSAMIENTO, REPRESENTANDO LA TEQRIA DEL DESARROLLC MAS COMPLETA Y
PROFUNDA. PERO A S5U VEZ, ADEMAS DE SER UNA CIENCIA ES UN METODO DE
INVESTIGACION CIENTIFICA.

SUS PREMISAS SON: EN LA NATURALEZA TODO ESTA EN MOVIMIENTO -
FERSPECTIVO DE CAMBIO Y RENOVACION; ES DECIR CADA COSA HACE, CRECE, SE -
DESARROLLA Y MUERE POR LO TANTO SE TRANSFORMA.

EN LA NATURALEZA TODCS LOS OBJETOS Y FENOMENOS SE HALLAN VINCU-
LADO Y EN INTERACCION, CONSIDERANDOSE COMC UN TODO COHERENTE.

EL DESARROLLO DE LA RATURALEZA ES UN PROCESO QUE SE REALIZA EN
VIRTUD DE PEQUEROS Y AL PRINCIPIQ IMPERCEPTIBLES CAMBIOS CUANTITATIVO =
L0S QUE SE ACUMULAN Y LUEGO SE TRANSFORMAN EN CAMBICS CUALITATIVOS PERC
ESTE DESARROLLO NO ES LINEAL SINO EN ESPIRAL ASCENDEHIE.

rODOS 1A USJRIGS, FPENOMENOS Y PROCESCS, POSEEN SUS PROPIAS CON
TRADICCIONES INTERNAS LAS CUALES TIENEN FACLTAS Y TENDENCIAS OPUESTAS =
QUE LUCHAN ENTRE SI, "

./.



-

ESTA LUCHA DE CONTRARIOS INMPULSA EL DESARROLLO MEDIANTE LA AGUDL
ZACION DE LAS CONTRADICCIONES HASTA SU SOLUCION CON LA EXTINCION DE LO
VIEJO Y EL NACIMIENTO DE LO NUEVC, '

BL CARACTER VERDADERAMENTE CIENTIFICO DE UNA CIENCIA CONCRETA, w
ESTA RELACIONADO DIRECTAMENTE CON EL GRADO O MEDIDA EN QUE ESTA REFLEJA
LA REALIDAD, YA QUE ESTA REALIDAD ES SU FUENTE DE CONOCIMIENTO: PERO =
LA MISMA NO ES SOLO EL PUNTO DE PARTIDA DE UN ESTUDIO CIENTIFICO, SINO
QUE ES A SU VEZ, LA VERIFICACION PRACTICA DE LAS CONCLUSIONES CIENTIFL
CAS",

3e2aew FMARCO TEQRICO = PROCESO SALUD - ENFERMEDAD:

LA SALUD ENFERMEDAD SON INHERENTES A LA VIDA. LA MUERTE ES LA
NEGACION DE AMBAS, SON EXPRESION DE LOS PROCESOS VITALES EN LAS CON=-
DICIONES CONCRETAS EN LAS CUALES HA CORRESPONDIDO DESARROLLARSE., NADIE
ABSOLUTAHENTE SANO O ABSOLUTAMENTE ENFERMO EN UN MOMENTO DE SU VIDA, =
SALUD=ENFERMEDAD SON POLOS CONTRADICTORIOS QUE SE SUPONER EL UNO AL -
OTRO, EN PERMANENTE UNIDAD Y LUCHA QUE SE EXPRESAN A TCDOS LOS NIVELES
DEL FENOMENO VITAL,

PEDRO LUIS CASTELLANOS DICE AL RESPECTO (18):

"COMPRENDER EL PROCESO SALUD ~ ENFERMEDAD LN LOS HOMBRES PREST
PONE POR LO TANTO UNA CORRECTA CONCEPTUALIZACION DEL HOMBRE COMO SER -
VIVIENTE, COMO SER GENERICC, UNA CORRECTA CONCEPTUALIZACION DE LAS RE=-
LACIONES QUE ESE SER GENERICO ESTABLECE CON OTROS HOMBRES Y EL RESTO -
DE LA NATURALEZA, DE ESTA MANERA SALUD -~ ENFERMEDAD SON UN PROCESO,
UNA FORMA DE MOVIMIENTO DE LA MATERIA QUE ADQUIERE DIFERENTES EXPRESIO
NES A NIVEL INDIVIDUAL, DE CLASE, DE FORMACION ECONOMICA SOCIAL,
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COMPRENDER EL PROCESO SALUD « ENFERMEDAD REQUIERE APRECIAR ESTE =
MOVIMIENTO Y LA COMPLEJIDAD QUE LE ES INHERENTE,

ElN SU DIMENSION GENERAL, EL PROCESQO SALUD = ENFERMEDAD, COMO TODO
FENOMENO DE LA NATURALEZA ESTA REGIDO POR LAS LEYES DE LA DIALECTICA Y -
ESTA DETERMINADO POR LAS LEYES DEL MATERIALISMO HISTORICO QUE NOS PERMI-
TEN COMPRENDER Y EXPLICAR LA APARICION, EXISTENCIA Y TRANSFORMACION DE =
LA FORMACION ECONOMICA SOCIAL EN LA CUAL ESTUDIAMOS EL FENOMENO,

ESTAS LEYES NOS FERMITEN COMPRENDER Y EXPLICAR EL PROCESO SALUD -
. SNFERMEDAD EN SUS MANIFESTACIONES HISTORICAS Y EN SUS CONCORDANCIAS Y DL
FERENCIAS ACTUALES ENTRE DIFERENTES FORMACIONES I "ONOMICAS SOCIALES.

NOS PERMITE RELACIONAR ADEMAS EL PROCE3C SALUD = ENFERMEDAD CON =
LA DINAMICA INTERNA DE CADA FORMACION EZCONOMICA SOCIAL LO CUAL DETERMINA
SU COMPCSICION POR CLASES Y GRUPOS SOCIALES Y LA FORMA COHO SE RELACIONA
ENTRE SI ESTAS CLASES Y GRUPOS,

AL ABORDAR EL FPROCESO SALUD = ENFERMEDAD EN SU DIHENSION PARTICU-
LAR FRECISAMOS QUE CADA FORMACION ECONOMICA SOCIAL COMPORTA LA DIVISION
DE LA SOCIEDAD EN CLASES Y GRUPOS SOCIALES. CADA UNO DE ELLOS TIENE
UNA FORMA PARTICULAR DE INSLRTARNSE EN EL MOVIMIENTC DE REPRODUCCION Y «
CAMBIO DE LA SOCIEDAD,.

ESTA FORMA PARTICULAR DE INSERCION SE TRADUCE EN CONDICIONES FPAR
TICULARES DE EXISTENCIA OBJETIVA Y SUBJETIVA, EN CONDICIONES PARTICULA=
RES DE VIDA Y TRABAJO ESTE MOVIMIENTO DE REPRODUCCION PARTICULAR (AL
IGUAL QUE LA REPRODUCCION GENERAL DE LA SOCIEDAD) SE EXPRESA EN TODAS
iAS DIMENSIONES DE LA EXISTENCIA HUMANA, EN SU VINCULACION AL TRABA
JO, EN SUS FORMAS DE CONCIENCIA Y DE CONDUCTA, EN SUS RELACIONES CON EL
MEDIO AMBIENTE Y EN SUS PROPIAS CARACTERISTICAS BIOLOGICAS Y ES5 EL CONe
JUNTO DE PROCESCS MEDIADORES ATRAVEZ DE LOS CUALES SE EXPRESA EN CADA =
CLASE, LA DETERMINACION DE LO GENERAL,
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EL CONJUNTO DE PROCESOS EN LAS &4 DIMENSIONES MENCIONADAS CONSTITU
YEN EL PERFIL REPRODUCTIVO DE CLA3E QUE SUSTENTA Y EXPLICA EL PROCESO =
SALUD - ENFERMEDAD QUE LE ES CARACTERISTICO,

EN SU DIMENSION SINGULAR, ASI CCMC DENTRO DE UNA FORMACION ECONOw
MICA SOCIAL SE PUEDEN DESCUBRIR PERFILES DE SALUD - ENFERMEDAD EN DIFE =
RENTES CLASES SOCIALES Y EL PERFIL REPRODUCTIVO DE CLASE ES EL PROCESO =
QUE MEDIA ENTRE LOS PROCESOS GENERALES Y DICHC PERFIL DE SALUD = ENFERME
DAD DE CLASES; DENTRO DE UNA NUEVA CLASE SOCIAL PODEMOS EVIDENCIAR VARIA
CIONES A NIVEL INDIVIDUAL O DE PEQUENOS GRUPOS HOMOGENEOS QUE DEMUES~
TRAN LA EXISTENCIAS DE UN NIVEL DE DETERMINACION DONDE OPERAN LEYES DE -
UN NIVEL SINGULAR.

ESTAS LEYES HAN 5IDO CLASICAMENTE AGRUPADAS EN EPIDEMIOLOGIA EN -
TRES GRANDES GRUPOS:

L=Y DE VARIACION DE AGENTE (EN ESTA INVESTIGACION SERIA VARTACION
DE LA SALMONELLA TYPHI.

LEY DE VARIACION DE SUSCEPTIBILIDAD (DEL HUESPED).
Y LEY DE VARIACIONES DEL RIESGO (FACTORES DE RIESGO).

E5STCS SON PROCESCS MEDIADORES ENTRE LAS DETERMINANTES GENERALES Y
PARTICULARES Y LAS VARIACIONES DE LA PROBLEMATICA DE SALUD - ENFERMEDAD
A NIVEL DR INDIVIDUOS O PEQUEROS GRUPQOSe EL PESQO DETERMINANTE DE ESTOS
PROCESOS EN ALGUNCS PRCCESOS EPIDEMIOLOGICOS PUEDE RESULTAR DEQISIVO, -
EL DESARRCLLO DE LA EPIDEMIOLOGIA DURANTE MUCEOS ANOS SE CENTRO EN ESTE
NIVEL Y HA PESARROLLADO TCDO UN ARSENAL TECNICO METCDOLOGICO, CON EL =
CUAL HA LOGRADO INEGABLES EXITOS, SOBRE TODO EN EL CONTROL DE ALGUNAS =
PATOLOGIAS TRANSMISIBLES DE ALTA PREVALENCIA E INCIDENCIA, ADEMAS DE =
CONTRIBJUIR DE MANERA SUSTANCIAL A LA CONFORMACION DE UNA “CONCIENCIAY =
EPIDEMIOLOGICA, UNA ACTITUD FRENTE A LOS PROBLEMAS DE SALUD, ORIENTADA
POR UN PUNTO DE VISTA EPIDEMIOLOGICO.

i b
LA IDENTIFICACION DE AGENTES DE ENFERMEDADES, DE REgERVORIOS, KE
CANISMO DE TRANSMISION Y DE TECNICAS DE CONTROL DE RIESGOS AMBIENTALES,
SON CREDIT0S QUE DEBEMOS ADJUDICAR A LA EPIDEMIOLCGIA DE LO SINGULAR.
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EL PROPIO RECONOCIMIENTC DE LA LIMITACIOHN DI s£8TE NIVEL EXFLICATI
VC TIENE SU ORIGEN EN LA PRACTICA TRANSFORMADORA, APOYADA EN ESTE TIPC -
DE EXPLICACIONES, UN ABCRDAJE INTEGRAL DEL PROCESO SALUD - ENFERMEDAD NO
PUEDE NEGAR La IMPORTANCIA DE TODO ESTE CONCCIMIENTO, SERIA UN RADICALIS
MO INNECESARIO Y CONTRAFPRODUCENTE QUE LIMITARIA DE MANERA IMPORTANTE LA
CAPACIDAD REAL DE ENFRENTAR CON EXITO MUCHQS PROBLEMAS DE SALUD CONCRETOS,
ESTE ABCRDAJE NO 30LO IMPLICA EL RECONOCIMIENTO DE MULTIPLES PROCESOS QUE
LO DETERMINAN, SINO ADEMAS DE LAS RELACIONES QUE SE ESTABLECEN ENTRE ELLOS.

LA RELACION ENTRE UN NIVEL CUALITATIVAMENTE SUPERIOR Y UNC CUALITA
TIVAMENTE INFERIOR, ES UNA RELACION DE DETERMINACION,

EL NIVEL SUPERIOR INCORPORA¢ SUBORDINA AL NIVEL INFERIOR, QUEREHOS
DESTACAR QUE ENTRE UN NIVEL INFERIOR Y UNO SUPERIOR HAY UNA RELACION DE =«
CONDICICNAMIENTO.

AL ESTABLECER LAS DIMENSIONES EN LAS CUALES SE INCORPORA EL PROCE
80 SALUD - ENFERMEDAD COMO FENOMENO COLECTIVC, SE JERARQUIZARA EN LA DES=-
CRIPCION, LAS CATEGORIAS GENERICAS DE TIEMPQ, ESPACIC Y GRUPO DE PERSONA,

TIEMPO:
LA INVESTIGACICN SE EFECTUO EN ENERO Y FEBRERO DE 1985,

ESPACIO:
LA INVESTIGACION SE EFECTUO EN EL SECTOR MERCADC ISRAEL LEWLTES -
~DE MANAGUA, REGIONAL III,

EN CUANTO AL GRUPO HOMOGENEC DE PCBLACICN SOMETIDC A ESTUDIO SE =
CONSIVLRC THaA AGHLIACTUN LaT.ICIFICA (IUVANA, QUE SE DA ALREDEDOR DE UN TRA
BAJO PRODUCTIVO, EN ESTE CASC LOS MANIPULADORES DE ALIMENTOS DEL MERCADG
EN MENCION, PERTENECIENTES A UNA CLASE SOCIAL CARACTERISTICA DE UNA DETER
MINADA RELACION DE FRODUCCION,

3e¢3e=~ LA CATEGORIA CLASE SOCIAL RESUME LA ESENCIA DE UN CONJUNTO DE CON

DICIONES Y RELACIONES QUE EXPRESAN EN LOS INDIVIDUOS QUE PERTENECEN A CA=-

DA CLASE, UN CONJUNTC DE CALIDADES DE VIDA T TENDENCIA DE,}A MISMA QUE CON
FORMAN EL SUSTRATC DE La SALUD Y LA ENFERMEDAD.

o/o



a1l=

JAIME BREILH DICE AL RESPECTO (13):

"AL EPIDEMIOLOGO LE INTERESA SISTEMATIZAR Y ESTUDIAR CON HAYOR ESPE
CIFICIDAL VARIOS DE LOS FROCESOS QUE CONFORHMAN LA CALIDAD DE VIDA DE UNA =
CLASE COW SUS RIESGOS Y POTENCIALIDADES, CON LOS CAMBIOS QUE EL ENFRENTA -
MIENTQO DE UNA CLASE CON OTRA PRODUCE,

DiCHO DE OTRO MODO, LE INTERESA ESTUDIAR LAS FORMAS DE REFPRODUCCION
SOCIAL DE CADA CLASE SOCIAL Y SUS ESTRATOS, NECESITA ESCUDRINAR EL MODO OO
HC LAS RULACIONZS SOCIALES DE QUE PARTICIPA ESA CLASE, LAS CONDICIONES DE
LAS FUERZAS PRODUCTIVAS QUE E3TA DEBE PONER EN MARCHA PARA LOGRAR SU SUB -
SISTENCIAS, DETERMINA LA APARICION DE UN CONJS'INTC DE EFECTOS QUE PRODUCEN
PARA SUS MIEMBROS UNA MAYOR PROBABILIDAD DE ENFERMARSE O DE ESTAR SANOS,
EFECTOS ARUELLOS QUE A 3V VEZ PONEN LIMITES A LAS FUNCIONES SOCIALES MAS
SIMPLES ( A LAS FUNCIONES ORGANCAS DE CADA INDIVIDUO. A TODO ESE CON =
JUNTO INTERRELACIONADO DE PROCESQS QUE CONDICICNAN LA SALUD, ENFERMEDAD =
D= UNA CLASE SE LO HA DENOMINADO EL PERFIL EPIDEMIOLOGIC@, CATEGORIA ES=-
TA ULTIMA QUE PERMITE CONCRETAR Y ESPECIFICAR EL USO DE LA CATEGORIA CIEN
TIFICA YCLASE SQOCIAL" EN EL CAMPC EPIDEMIOLOGICO.

LA CATEGORIA "PERFTT. EPIDEMIQLOGICOY QUE EXPRESA LOS ELEMENTOS EPT
DEMIQLOGICOS ESPECIFICOS DE UNA CLASE, COMO CONSECUENCIA DE SUS CONDICIO=-
NES 02 ™ 2 UCDUCSION SCCIAL Y 515 TENDENCIAS DE TRANSFORMACION HISTORICA,
PERMITE CLASIFICAR LAS CONDICIONES DA SALUD ENFERMEDAD DE -UN CONGLOMERADO
SOCIAL LAJO UNA PERSPECTIVA DISTINTA A LA VISION CLINICA QUE DA LA CLASI-
FICACION INTERNACIONAL DE ENFERMEDADES,

CADA CLASE SOCIAL DE DICHO CONGLOMERADO SE ENFRENTA DE ACUERDO A SU
INSERCION ER EL APARATC PRODUCTIVO A DETERMINADAS CONDICIOKES DE DESARRO -
LLO DE LAS FUERZAS PRODUCTIVAS A RELACIONES SOCIALES ESPECIFICAS.

E;iTAS CONDICIONES Y RELACIONES DETERKINAN Y MODELAN EL CONJUNTO DE
ELEMENTO. DE SU REPRODUCCION SOCIAL O_FPERFIL REPRODUCTI?O; EN MEDIO DEL
CUAL SE ESTABLECEN FUNCIONAMIENTOS Y POSIBILIDADES EN SUS MIEMBROu P COMPO
NENTES QUZ PUEDEN IMPLICAR EFECTOS TIPICOS DE RIESGO O PROTECCION,

o/.



CUANDO LOS RIESGO3 OPERAN SOSTENIDAMENTE, PREDOMINANDO SOBRE LAS =
CONDICIONGZS PROTECTORAS Y ABARCANDO A UN NUMERO IMPORTANTE DE MIEMBROS DE
LA CLASE, APARECE UN PERFIL DE ENFERMEDAD TIPICO DE ESA CLASE QUE, SEGUN
LA INTENSIDAD DEL PROCESC LLEGA AL NIVEL DE LA MORBILIDADg O SI ES MAS IN~
TENSO LLEGA A PRODUCIR UN PATRON DE MORTALIDAD TIPICO,

EX CAMBIO SI SON LAS CONDICIONES PROTECTORAS (O VALORES DE USC), w
LA3S QUE FREDOMINAN SOBRE LOS RIESGOS (LLAMADOS CONTRAVALORES), DURANTE La
REPRODUCCION SOCIAL, ZENTCNCES APAREC. UX PEAFIL D2 SalUd, ¥ LA CONSIGUIEN-
TE MAYOR PROBABILIDAD DE SOBREVIDA, ISTOS DOS POLOS DE LA CONTRADICCION,
ZL PERFIL LE SALYD Y EIL FIRFIL DE LA ZNTERMEDAD, NO SE DARAN AISLADAS SINO
QUZ SE DESARROLLA EN LUCHA Y UNIDAD DE CONIRARIOS,

EN N CIERTO MOMENTO, LO QUE LA INVESTIGACION EPIDEMIOLOGICA NOS -~
PERMITE CAPTAR ES LA LXPRESION DE ESA LUCHA QUE SE PRODUCE, COMO QUEDO AN-
TES SENALADO, ENTRE LOS ZFECTOS SALUDABLES Y POTENCIADORES DE LOS VALORES
DE USO A 105 QUE TIENE ACCEBO UNA CLASE DURARTE SU REPRODUCCION S3CCIAL Y
LO5 EFECTCs NOCIVOS DE LOS CONTRAVALCRES QUE IMPACTAN A SUS MIEMBROS MIENw
TRAS QUE [ZSARROLLA DICHA REPRODUCCION SCCIAL CON SUS PROCESOS INTERRELA -
CIORADOS DE TRABAJO Y COLSUMO Y SUS RELACICNZS DE DISTRIBUCION E INTERCAMBIO,

=L PERFIL REPRODUCTIVQO DE UNA CLASE SOCIAL ESTA CONFORMADA POR: LAS
CONDICIOKLS DE TRABAJO O MODALIDADES DE CONSUMO DE LAS FUERZAS DE TRABAJO, =
QUE INCLUYEN: EL GRADO, LA INTENSIDAD, EL CONTROL DEL TRABAJO Y LAS CARAC
TERISTICAS DEL OBJETO DE TRABAJO,

UBIQUE A LOS MANIPULADORES DE ALIMENTOS DEL MERCADO ISRAEL LEWITES
DE MANAGUA REGION III COMO INTEGRANTES DE LOS PROCESOS EPIDEMIOLOGICOS DE
LOS SUBPRCLETARIOS URBANOS O SEMIPROLETARIOS URBANOS (INDIRECTOR).

PORJUE A ESTA CAT2GORIA FERTENECEN FUNDAMENTALMENTE LOS PROCESQOS =
EPIDEMIOLOGICOS QUE SE DESARROLLAN EXN LA 30BR: ¥OBRLAZION, RoTATIV., EXCE-
DENTE, MAL DENOMINADA "POBLACION URBANA MARGINALY

AL RESPECTO DICE BREILH:

"3E HA DEBATIDO ACERCA DE LA CATEGOURIA SOCIOLOGICAWQUE‘MEJOR DEFINE
LA ESENCIa OBJETIVA DE EZSA CLASE SOCIAL. UNOS INVESTIGADORES HAN UTILIZA
DO EL CONCEPTO DE "MARGINALIDAD" PARA DESCRIBIR SU APARENTE DESINSERCION
ECONOMICA ZST.UCTURAL Y OTROS HAN BUSCADO UTILIZAR SIN RESTRICCIONES LA -
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CATEGORIA "EJERCITO INDUSTRIAL DE RESERVAM™, PARA 3ENALAR EL HECHC DE QUE
LA PRE3ZE'CIA DE LOS SUB~-EMPLEADOS CUMPLE, FRENTE A LA FUERZA DE TRABAJO
CBRERA ACTIVA, LAS FUNCIONES D= RESERVA Y DE LIMITACION DE LOS NIVELES =
SALARIALLS,

LA SOBREPOBLACION RELATIVA EXCEDENTE TIENE DOS DIFERENCIAS. EN
PRIMER LUGAR EL SUB=PROLETARIADO NC PUEDE DESEMPENAR LA FUNCION DE RESER
VA SINO EX FCRMA MUY RESTRINGIDA PORQUE CONTEMPORANEAMENTE LAS FUERZAS =
MAS IMPORTANTES DE INCREMENTO PRODUCTIVC SE BASAN EN LA PRODUCCION MECAw
NIZADA,

EN SEGUNDO TERMINC LA FUNCION SALARIAL DE LA DESCALIPICADA MASA =
SOBRANTE SOLO PUEDE EJERCERSE FRENTE A LOS SECTORES PRODUCTIVOS QUE = =
EMPLEAN FUSRZA DE TRABAJU DE BAJA CAPACITACION,

LC IMPORTARTE DESDE EL PUNTC DE VISTA EPIDEMICLOGICO ES RECONOCER
EL CARACTER PRECARIO Y FLOTANTE DE LA REPRODUCCION SOCIAL DEL SUB=PRCLE=-
TARIADO Y LA MANERA INDIRECTA, . FRAGMENTARIA E INESTABLE DE SU INSERCION
EN LA VIDA 30CIAL, ECONOMICA, LO CUAL SE EXPRESA EN LOS SIGUIENTES RASGOS
EPIDEMIOLCGICOS:

PERFIL REFRODUCTIVO;

ZN GZNERAL INSERCICN ECONOMICA FRAGHENTARIA E INESTABLE EXFPUESTA A
CONTRATOS IOR SERVICIOS C DESTAJO CON HRIVELES DE REMUNERACION MUY FPOR DEBA
JO DE LOS ALARICS FROMEDIALES.

GRATMD DE TRAEBAJO CON HODERADG GASTC CALORICO, INTENSIDAD VARIABLE Y
RITMOS IR:ZGULARES, TRASAJC INFANTIL,

COLUGUMO BASICO ALTAMENTE PRIVATIVO E IRREGULAR. CONSUMO AMPLIA=-
DO HUY RESYTRINGIDO Y DEFORMADO,

SEVXRAS LIMITACIONES EN EL ACCESO A LOS SERVICIOS URBANOS DE EDUCA=-
CION Y SALUD, ABANDONO Y DESPROTECCION DE LOS NIROS EN EDAD TEMPRANA.

EXPOSICION A FORMAS DE URBANIZACION DESGRDENADA Y PRECARIA,

PERFIL DE SALUD ENFERMEDAD:

ae=~ MUY BAJA ESPECTATIVA DE VIDA,
be~ PATRON DE MORBIMORTALIDAD CON PREDOMINIO DE ENTIDADES ASUCIADAS
CON PRIVACION SOCIO-BIOLLGICA,.

'/o
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Co~ ALTA INCIDENCIA DE TRASTORNOS DE LA PTRSONALIDAD EN 1LOS SECTORES =
JOVEIESe

de« MODEZADA PREVALENCIA E INCIDENCIA DE ABORTO PROVOCADO.

Belty= HISTORIA NATURAL DE LA ENFERMEDAD:

AL TRATAR LA SALMONELOSIS TYPHI HICE INCAPIE EN LOS PROCESOS GENE
RALES YA 1'ENCIONADOS (LEYES DE LA DIALECTICA, ETC.), EN LOS PROCESOS PAR
TICULARES YA MENCIONADOS (PERFIL PRODUCTIVO, CLASE SOCIAL) Y SOBRE TODO
EN LOS PRt 2308 SINGULARES, QUE ME PERMITIO EXPLICAR ZL PROCES0 SALUD =
ENFERMEDAD A NIVEL DE GRUPOS HUMANOS,

Al DESPSCTO CASTILLO Y COLABORADORES DICEN {(14):

"CUANDO UNA COMUNIDAD HUMANA = CONJUWTC DE HUESPEDES, ENTRA EN =~
CCNTACTO LFECTIVC CON AGENTES DE ENFERMECAD, SE VA A PRUDUCIR COMO RES -
PUESTAS A ESTE ESTIMULO, UNA GAMA C GRADACION D& EFECTOS, ES DECIR SE VA
A FRCDUCIE UN ESPECTRO DE RESPUESTA ENTRY LOS HUESPEDES EXPUESTOS. ESTE
ESPECTRO O VARIABILIDAD, TS5 LA RESPUESTA DE LGS HUESPEDES HUMANCS FRINTE
A UN AGENTE DE ENFERMEDAD = CAUSA NECESARIA, PERO NO SUFICIENTEG ESTARIA
CONDICIONADC POR MULTIPLES FACTORES QUE INTERACTUAN EN LOS DIVERSGS SOCIQ
SISTEMAS DZPENDIENTES, LOS UNOS DE CARACTERISTICAS (CONDICIONES DEL AGENa
TE)}, OTRCS CONDICIONES DE LOS HUESPEDES Y AMBOS RECIBIENDO LA ACCION DE -
LA 3UMA DE TODOS LOS FACTORES Y FEERZAS DEL RESTC DE LOS ELEMENTOS DEL ME
DIC AMBIEKiI® (FISICO, WUINMICO, BIOLOGICO Y SOCIAL)e

A '[VDAS ESTAS FORiAS DISTINTAS CCOHO SE NOS MANIFIESTA LA RESULTAN-
TE DE LAS IRTERACCIONES ARRIBA 3SEKALADAS, ES A LO QUE DENOMINE ESEsSCTRO
CLINICO DE LA ENFSRMEDAD, (EN NUBSTRO CASO SERIA FIEBRE TIFOIDEA)}.

UEXISTE UNA DIFSRENCIA ENTRE LA VISICN CLINICA DE LA ENFERMEDAD =~
QUE GRADUA SUS CASOS ENW FATALES, GRAVES, DE GRAVIEDAD MEDIA Y LZVES, HASw=
TA LLEGAR A CASOS AMBULATORIOG, OLIGOSINTOMATIROS Y LA VIS;ON EPIDEMIOLO
GICA QUE GRACIAS AL TRABAJO EPIDEMIOLOGICO DE TERRENO Y LA AYUDA DE LABO
RATORIO HA LLEGADC A DESCUBRIR QUE EXISTEN OTRUS PLANCS PATCLOGICOS, =
SUBYACENTES, DE GRAN IMPORTANCIA SINO PARA EL CLINICO QUE GENERALMENTE -
NO LOS CONSTATA, SI PARA EL EPIDEMIOLOGO Y MUCHO MAS PARA LA SOCIEDAD, -
POR CUANTO AL PERMANECER ''NO CONOCIDOS™ DENTRO DE ESTA MANTIENEN LA =

DISEMINACION DE LA ENFERMEDAD COMO EN EL CASO DE LA BALMONELCSIS. y
ef »
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(VER AN®XO NUMERO UNC) {15),

ST PLANTEA LA EXISTZNCIA DE TRES PRANOS BIEN DIFERENCIADOS DE Lai
ENFERMEDAD";

ERFERMEDAD INAPARENTE:

DEHTRO DE ESTE GRUPO SE ENGLOSAN AQUELLCS INDIVIDUOS QUE APARENTE
MENTE ESTAN SANOS. NO PRESENTAN SIGHOS Y SINTOMAS DE ENFSRHEDAD RECO,
NOCIDA PCR ELLOS MISMOS, SUS FAMILIARES NO DETECTAN ALGUN CAMBIO EN EL Y
EL MEDICC EW EL EXAMEN MAS MINUCICSO, NO ENCUENTRA SIGNO NI SINTCMA ALGU
NCS DE DZSVIACION DE LA SALUD, SE TRATA DE EPISODIOS SILENCICS0S, -
SIN SINVCHMAS, EN ESTCS CASOS, EL DIAGNOSTICO ES EXCLUSIVAMENTE DE LAEORA
TORIO MICROBIOLOGICO O SLEROLOGICO Y S50LO EXAMENES MUY. ESPECIALIZAROS, =
‘PODRIAN RZIVELAR ALGUNA DESVIACION DE VALORES NORMALES,

GZ.ERALMERTE Z3IC TIPC DE ENFERMCS PUEDEN SER IDENTIFICADOS EXCLU
SIVAMENTT HEDIANTE LA INVESTIGACION ACTIVA DE TERRENO. ALGUNOS INVES
TICADORES PREFIEREN LLAMAR A ESTOS CAS0S, EN LAS INFERMEDADES INrECCIOSAS,
INFECCIOK ~ENFERMEDAD INAPARENTE, POR CUANTO QUE LAS FRONTERAS ENTRE ESTOS
DOS MOML::0S DEL PROCESO SON TAN SUTILES QUE A VECES ES DIFICIL ESTABLE -
CER CON FRECISION SI SE TRATA DE UN INFECTADO O SI ES UN ENFERMO INAPAREN
TE.

ENTERMEDAD INCOMYLETA O NC BIEN MANIFIESTA:

LLAMADA TAMBIEN }OR ALGUNCS SUBCLINICA, COMPRENDE UN GRUPC DE FOR
MAS CLINI_.AS DE ENFLRMEDAD EN LA CUAL IL CUADRC CLINICO NO ES TIPICO, EN
OCASICHES LA ENFERMEDAD ABORTA, SE FRUITA; LN OTRAS EL CUADRO &5 LARVADO,
IRRECONOCIBLE A VECE3 SU3 SINTOMAS SO MUY INSIDIOSCS © PUEDEN STR TAH -
LEVES QUL IMPIDEN IDENTIFICAR EL CUADRO. E5TOS ENFERMOS TIENEN CON =
CIENCIA U SU ENFERMEDAD, LA TFAMILIA TIEWE NOCION DE ELLA Y EL MEDICO =
CONSTATA ",UE EXISTE UNA DESVIACION DE LA CALUD, ENCUENTRA SINTOMAS Y SIG
NOS PERO CZK LA GENERALILAD DE LOS CASCS NO TUEDEN SOLO POR LA CLINICA, =
ENCUADRAR EL PROCZESO. ESTAS FORMAS DE ENFERMEDADES CORRESPOWDEN A =
EXPRESIOKLS CON ESCASA SINTOMATOLOGIA, INESPECIFICA Y BENIGNA,

o/o
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EHFERMEDAD COMPLETA~MANIFIESTA:

ES EL TERCER ESTADIO QUE NO FUE OBJETQ DE NUESTRO ESTUDIO.

DE TODO LO ANTERIORMENTE SERALADO SE DEDUCE UNA NOCION FUNDAMENTAL
Y ES QUE LA ENFERMEDAD (EN ESTE CASO LA SALMONELOSIS TYPHI), PRESENTA UNA
GRADUACION VARIABLE QUE PUEDE IR DESDE FORMAS HIPERAGUDAS FULMINANTES, =
MORTALES CASI JIEMPRE, HASTA FORMAS MUY LEVES E INAPARENTES., (VER ANEXO
NUMERO DOS),

ESTAS DIFERENTES FORMAS DE EXFRESION DE LA VARIABILIDAD DE LA RES
PUESTA Di; LOS BUESPEDES, PUEDEN TERNINAR TAMBIEN EN FORMA DISTINTA, UNOQS
CASOS IRAN A LA CURACION TOTAL CON "RESTITUTIO AD INTEGRUMY, AUNQUE =
SIEMPRE QJJEDE AL MENOS EN LAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS LA '"MEMCRIA" LEU=-
COCITARIA DE LA INTERACCION, OTROS CURAN CLINICANENTE AUNQUE QUZDAN COMO
PORTADORTS, MIENTRAS OTROS VAN A LA CRONIFICACION Y UNA PARTE EN PROPOR-
CION VARIABLE, EXPRESADA POR LA LETALIDAD PUEDEN FALLECER EN DIFERENTES
MOMENTCS DEL PROCESQ,

LAS ENFERMEDADSES INCOMELETAS O NO MANIFIESTAS Y LAS INAPARENTES =
TIENEN Uiin GRAN SIGNIFICACION EPIDEMIOLOGICA PORQUE POSEER EL MISHMO PQe
TENCIAL DT DIFUSION QUE LAS ENFERWEDADES MANIFIESTAS, Y POR ESTO CONTRI
BUYEN A n«NTENER, DIFUNDIR Y PERPETUAR LA ENFERMEDAD EN LA COMUNIDAD,.

CCi:0 ELLAS FASAN GTEZNERALMENTE INADVERTIDAS PARA EL McDICO, PARA «
LA PAMILIL Y PARA EL INDIVIDUO MISMO, NO CONSTITUYEN PROBLEMA DE SALUD -
AFPARENTE, N0 REQUIEREN ATENCION MEDICA GENERALMENTES,

SIH EMBARGO, CONSTITUYEN LA BASE O FUNDAMENTO DE LA ENFERMEDAD MA
HIFIESTA IRESENTE EN LA COMUNIDAD: POR ESTC ES EL MOTIVO PREFERMNTE DE
ESTA INVE3{IGACION POR TODO LO ANTERIORMENTE EXPUESTOg LA ENFERMEDAD DES
DE EL PULTC DE VISTA DE LA AFECCION COMUNITARIA HA -IDO COMPARADA CON UN
TEMPANO DE HIELO (ICEBERG), LA PARTE QUE NO SE VE, SUMERGIDA DEL TEMPANO,
SERA LA FORCION MAYOR CONSTITUIDA POR LOS CASOS NC MANIFIESTOS E INAPAREN
TES ¥ LOS PORTADORES; Y LA PEQUENA PORCION VISIBLE ES LA EXPRESION DE L4
ENFERMEDAD MANIFIESTA, COMPLETA CLINICA. {(VER AKLEXO NU@;ﬁp_TREs) (16) o=
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3e5e= CADENA FPIDEMIOLOGICA:

PRIMER ESLABON, SEGUN KUMATE (17):

HAGENTE!

SALUONELLA TYPRI, BACILO GRAN iZGATIVO, MOVIL PERTENECIENTE A LA
TRIBU SAL-ONELLAE DE LA FAMILIA ENTEROSBACTERIACIAE, RESISTENTE A BAJAS
TEMPERATURAS, PERMAIECE VIABLE DURANTE VARIAS SEMANAS EN EL AGUA DE PO~
Z0S O DEPUSITOS; ES DESTRUIDO POR EL CALENTAMIENTO A 60 GRADOS CENTIGRA
DOS DURAHTE 15«20 MINUTOS, SALMONELLA TYPHI PERTENECE AL GRUPO “WD*  EN
LA CLASIFICACION DE KAUFFMANWHITE DE LAS SALMONELLAS Y COMPARTE CCN 96
ESPECIES DE ESE GRUPO LOS ANTIGENOS SOMATICOS 9, 12, &, Vi, FNLAGELADOS
CONTIENIEN EL ANTIGENC "Dt Y EN LA SUPERFICIE POSEE EL ANTIGENC "viv,
LA FORMULA: 9, 12, d, Vi, DENOTA A SALMONELLA TYPHI EN FORMA ABREVIADA.

AL IGUAL QUE TODAS LAS ENTEROBACTERIAS EL BACILO TIFICO ES RECEP
TIVO A CAiBIOS EN SU GENOMA; ALGUNOS BACTERIOFAGOS LO INFECTAN SELECTIe
VAMENTE Y PERMITEN CLASIFICARLO EN 97 TIPOS, LOS BACTERIQOFAGOS ¥ =
OTRAS ENTEROBACTERIAS PUEDEN PRODUCIR CAMBIOS EN EL GENOMA DE SALMONE -
LLA TYPHI QUE RESULTAN EN MODIFICACIONES DE SUS CARACTERISTICAS BIOLOGIL
CASy EN T-ARTICULAR SON IMPORTANTES LOS LLAMADOS FACTORES "RM QUE SON
EPISOMAS (FRAGMENTOS DE CROMOSOMAS MICROBIANOS O DNA)CAPACES DE INTE =
GRARSE AL CROMOSOMA BACTERIANO E INTRODUCIR NULVAS PROPIEDADES QUE PUE-
DAN CONDUCIR A UNA MAYOR VIRULENCIA O A LA RESISTENCIA ANTE AGENTES we
ANTIMICRCLIANOS A LOS QUE ERAN SENSIBLES ANTERIORMENTE.

SE..UNDO ESLABON, SEGUN BENENSON (18):

NRESERVORION :

=L JESERVCRIO ES ©EL HOMBRE, TANYO EL ENFERMO COMO EL PORTADORe =
LOS CONTACTOS DE LA FAMILIA PUEDEN SER PORTADORES TRANSITOﬁIOS. EN LA
MAYOR PARTE DEL MUNDO LOS PORTADORES GUE ELIMINAN EL GERMEN CON LAS w=
HECES SORN MAS COMUNES QUE LOS QUE LO ELIMINAN POR LA ORINA. EL ESTADO
DE PORTADORES MAS COMUN ENTRE LAS FERSONAS INFECTADAS EN 1A EDAD MADURA
- SCGBRE TODO ESPECIALMENTE LAS MUJERES. LOS PORTADORES A LAﬁGO PLAZO =
FRECUENTES}ENTE PRESENTAN COLECICTITIS TIFOIDEA CRONICA.
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AL RESPECTO, ARMIJO ROJAS DICE (19):

"L ORTADORM 3

EL AMBIENTE INMEDIATO DEL PORTADOR (CONTACTO FAMILIAR) O SEA SU =
ESFERA DE ACCION VA ADQUIRIENDO PAULATINAMENTE RESISTENCIA CONTRA LA ENe
FERMEDAD, NO ASI LOS PARIENTES LEJANOS, VISITAS Y AMIGOS.' EN UNA PRI
MERA ETAFA FL PORTADOR PRODUCE MAS ESTRAGOS EN SU ESFERA DE INFLUENCIA =
'QUE FUERA DE ELLA PERO CON EL TRANSCURSO DEL TIEMPO SU AGRESIVIDAD SE =
DESFLAZA HACIA LAS PERSONAS QUE NO HAN TENIDO CONTACTO PERMANENTE CON EL,
O 3EA SUSCEPTIBLES,

EL FENOMENO EXPLICA LA REDUCCION DEL NUMERO DE NUEVOS CASOS DE TI-
FOIDEA POR PORTADCR EN EL CURSO DEL TIEMPO ¥ QUE LA INCIDENCIA DE TIFOIL
DEA SEA TN FUNCION DEL NUMERO DE PORTADORES PRODUCIDOS HASTA CINCC O DIES
ANOS o LA AGRESIVIDAD DE UN PORTADOR DECRECE GRADUALMENTE CON LA INMU=
NIZACICN DE SU ESFERA DE ACCION. LA PRODUCCION DE ENFERMOS DZSPUES DE
10 ANOS FXIGE LA CONCURRENCIA DE VARIOS FACTORES:

MANIPULADORES DE ALIMENTOS;

LoEGADA DE UN SUSCEPTIBLE A LA ESFERA DE ACCION DOSIS INFECTANTE,
ETC. CONDICIONES QUE TILNDEN A REDUCIR EL NUMERC DE ENFERMOS PRODUCI -
DOS SIN HEDIAR NINGUNA MEDIDA SANITARIA,

103 ESTUDICS PRACTIBADOS PARA CUANTIFICAR LA DENSIDAD DE GERMENES
EXCRETADCS POR LOS PORTADORES SON IMPRESIONANTES EN SU RESULTADOS.

S5COTT THOMPSON EN INGLATERRA ENCONTRCO ENTRE 500 Y HASTA 45 MILIO-
NES DE BACTERIAS PCR GRAMO DE HECES ENTRE PORTADORES TIFICOS,. S5E ESTAw
BLECIO ¢U'E IOS PORTADORES ELIMINAN GRANDES CANTIDADES DE MICROBIOS ME =
DIANTE 5U5 DEPOSICIONES Y QUE LA VIA BILIAR CONSTITUYE EL SITIO MAS = =
IMPORTANTE DE MULTIPLICACION,

LS PORTADORES PLANTEAN LA SITUACION DE FUENTE IMPORTANTE DE CONe
TAGIO ESPECIALMENTE SI SON MANIPULADORES DE ALIMENTOS, CONVALLECIENTES X
CRONICOS, LA ELIHMINACION FECAL DE SALMONELLA TYPHI PUEDE LLEGAR A SER
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. HASTA 10 A LA ONCE POTZENCIA BACTERIA GRAMO DE HECES L0 QUE AUNADO A LA
FACILIDAD PARA CONTAMINAR LAS MANOS DESPUES DE LA DEFECACION HACEN QUE
UN PORTADCR DE BACILO TIFICO PUEDA PRODUCIR EP 'EMIAS DE CENTENARES DE
CAS0S 5I LS MANEJADOR DE ALIMENTOS. .

LLAMAMOS PORTADOR A LA PERSONA QUE ALBERGA EN SU INTERIOR IL =
AGENTE ESPECIFICO, SIN PRESENTAR SIGNOS NI SINTOMAS DEL PROCESO PATOLO
GICO QUE ESTOS AGENTES PROVOCAN,

CLASIFICACION:

SEGUN LA DURACION DE LA ELIMINACION DE LOS AGENTES BIQLOGICOS =
NOS DARA A LO5 PORTADORES TEMPORALES Y PERMANENTES,

SEQUN LA FRECUENCIA DE "LA ELIMINACION DEL AGENTE BIOLOGICO NOS
DARA AL PORTADOR CONSTANTE Y AL INTERMITENTE,

SEGUN EL VOLUMEN DE LA ELIMINACION DE LOS AGENTES BIOLOGICOS NOS
DARA LC3 T{RTADORES LIGZRCSE Y YUSADCS.

CASPILLO ¥ CULAECRADCRES DICEN (20):

"SEZUN EL WCHERTC TVCOLUTIVO DEL PROCESC SALUD MUERNZLAD Eli QUE -
CCURREN L.. ELIMINACION DE AGENTES BIOQLOGICOS Y AL TRATAR DE SALECUETOSIS
PODEMOS DLTINIR LaAS SIGUINNTZI CAITZGCRIAS:

S abCR Ol

8E TRATA DE UN SER VIVO QUE EXCRETA AGZNTES BIOLOGICOS DE UNA EN-
FERMEDAD TiHFECCIOSA SIKH IARTR TENIDC NUNCA SIGNOS NI SINTOMAS DE LA ENFER
KEDAD,

_ DESTRC DE OZISTTE CRUPO PUEDEN INCLUIRSE LOS IKDIVIDUCS QUL TINLTIH -
URA THFLCULLN INATARENTE, ENFERMEDAD IRATADRERTE, © LA AN PASADC SIN -« -
HABER SIDO DIAGNOSTICADOS PORTADOR CCNVALESCIENTES: ES UK INDIVIDUO QUE
MANTIENZ 5 EXCRECICE DE AGENTES BIOLOGICCS DEX UES QUE ¥IK. IZA EL PEw
RICDO DE ECPADO DT GU IEHTTRMEDAT C ETLA DUTAMIT LA CONVALEBCENCIA.

El T3TE CAsS0, EL Zi:DIVIDUC ESTUVC w™WRLC EN UN MOMENTO MAS O Ll
08 RECIERTT DE LA EVCLUCICON DE SU PROCESO PATOLOGICO, SOLO QUE EN EL MO
MENTO DE LA EXCRECION YA NO TIENE SIGNC3 HI SINTCHAS DE LA ENFETFMEDAD.
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PORTADCR POST CONVALESCIENTE:

CORRESPONDEN A LESTE GRUPO AQUELLCS INDIVIDUOS QUE MANTIENEN LA
EXCRECION DE AGENTES BIOLOGICOS YA TERMINADA LA CONVALESCENCIA DE SU
ENFERMEDAD OBSTENSIBLE, FERO ESTA EXCRECION NO SE EXTIENDE MAS DE UN
ARO. ESTE TIPO DE PORTADOR ES FRECUENTEMENTE ENCONTRADO ENTRE UN
3 A Ul 5% EN LA FIEBRE TIFOIDEA.

PORTADOR CRONICC:

SON AQUELLOS INDIVIDUOS QUE CONTINUAN EXCRETANDO AGENTES BIOLO
GICOS DE UNA ENFERMEDAD, DESPUES DE UN ANO DE LA CURACION CLINICA DE
SU ENFZIRMEDAD OBSTENCIBLE. ESTE TIPC DE PORTADOR SIEMPRE TUVO QUE =
HABER TENIDO SINTOMAS Y SIGNOS DE LA ENFERMEDAD DE QUE SE TRATA EN AL
GUN MCI{ENTO DE SU VIDA.

SEGUN BENENSON (21):

MODO DE TRASMISION:

POR EL AGUA Y LOS ALIl NTOS CONTAMINADOS CON HECES U CRINA DE

UN PACIENTE O PORTADOR. EN CIERTOS LUGARES DEL MUNDO SON IMPORTAN
TES VEHICULOS DE CONTAMINACION LOS MARISCOS PROCEDENTES D LECHCS CON
TAMINADOS POR LIQUIDC CLOACALY, FRUTAS Y VERDURAS CRUDAS, LECHE Y PRO
DUCTOS LACTEOS ELABORADOS Y CONTAMINADOS POR LAS HMANOS DE UN PORTADOR
O DE CASOS INADVERTIDOS, LAS MOSCAS PUEDEN INFECTAR LOS ALIMENTOS
EN LOS QUE LOS ORGANISMOS PUEDEN MULTIPLICARSE HASTA ALCANZAR DOSIS =
INFECYANTES SE HA CONSIDERADO QUE LA PRIMERA POSIBILIDAD D= TRASHMISION
ES EL CUONTACTO DE PERSCNA A PERSONA A TRAVEZ DE ALIMENTOS CONTAMINADOS
COMC CARKE ENLATADA, CARNES O VISCERAS DE CERDO, BOVINOS © AVES DE CO
RRAL, :SFRESQCO5 DE ELABORACLION CASERA,

PERIODO DE TRASMISIBILIDAD:

;IENTRAS SE ENCUENTREN BACILIOS DE LA TIFOIDEA EN EXCRTETA, POR
LO GEN3RAL DESDE LA PRIMERA SEMANA HASTA EL FINAL DE LA CONVALESCEN -
CIA Y DISPUES POR PERIODOS VARIABLES., CERCA DEL 10% DE LOS PACIENTES
SIN TRATAMIENTO CONTINUAN ELIMINANDO BACILOS DURANTE TRES MESES DES -
PUES DE INICIADA LA ENFERMEDAD; DEL 2 AL 5% SE TRANSFORMA EN PORTADC-
RES PERMANENTES,

VEHICULO DE SALIDA:
EECES FECALESS

./.
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Z.6e~ MARCC TRORICO w» EL METODO EPIDEMIOLOGICO:

DESCRIPCION EPIDEMIOLOGIGA:

LA EPIDEMIOLOGIA BASA SU TRABAJO EN LA MEDICION DE LA FRECUENCIA -
CON QUE OCURREN DIFERENTES SUCESOS, EN LAS VARIACIONES QUE DICHA FRECUEKN=~
CIA TIENE A LO LARGC EL TIEMPO DIFERENTES CONDICIONES GEOGRAFICAS, EN DI
VERS08 TIFCS DI LERSONAS Y EN LA COMPARACION DE LA FRECUENCIA DE FENOME=-
NOS CBSERVADOS EN GRUPOS ESCOGIDOS PARA TAL PROPCSITO.

DE 1LO ANTERIOR SE DESPRENDE QUE EL ENFOQUE FUNDAMENTAL DE LA EPIDE
MICLOGIA EN LA DESCRIPCION Y COMPARACION DE LO QUE SUCEDE EN GRUPOS DE -
PERSONAS Y QUE EL PROCESO SE INICIA POR LA HMEDICION Y ENUMERACION,

ES DE ANOTAR QUE LA DESCRIPCION EPIDEMIOLOGI@A DEBI: SER SIEMPRE =
LA ETAPA INICIAL DEL ESTUDIO DE UNA ENF=RMEDAD,

UNA BUENA DESCRIFCICN EFIDEMICLOGICA ES PARTE FUNDAMERTAL DEL CONQ
CIMIENTO .5 LA TNFERMEDAD EN CUESTION Y POR LO GENERAL PERMITE LA FORKULA
CION DX HIPOTESIS CAUSALES SUSCEPTIBLES DI AVERIGUACION POSTERIOR.

I LA FPASE DE DESCRIPCION EL INVESTIGADOR POR REGLA GENERAL NO HA
ESTABLECIDC UNA HIPOTESIS Y SU INTERES ES HACER EL MAYOR ACCPIO DE INFOR
MACION SOLXE UN FENOMENO ESTUDIADO.

DE ESTE MODO EL SISTEMA DESCRIPTIVO PERMITE CONOCER LAS CARACTERIS
TiCAS DEL PROBLEMA EN ESTUDIO, ENFOCARLO DESDE EL ANGULO COLECTIVO, PROCE
SANDPO SUS FACETAS MAS IMPORTANTES EN RELACION CON LA FRECUENCIA ©O LA HAG=-
NITUD ¥ SUS VARIACIONES LESPECIALES, TEMPORALES Y LAS VARIACIONES ASOCIADAS
A ATRIBUTCS DE LA PERSONA EN OTROS TERMINOS. EL ESTUDIO EPIDEMICLOGICO -
DESCRIPTIVC DETERMINA LA FRECUENCIA DEL FENOHMENC EN ESTUDIO, EL TIPO DE =
PERSONAS JUE ESTAN AFECTADAS Y DONDE Y CUARDO OCURRE,

EL ANALISIS CUIDADOSO DE ESTA INFORMACION REVELA LOS PATRONES GENE-
RALES DE OCURRENCIA Y LOS GRUPOS DE MAYOR RIESGO DE ADQUIRIR LA ENFERMEDAD
Y PERMITE LA FORMULACION DE HIPOTESIS,.
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IV HIPOTESTIS,

Ll DETERMINADAS CONDICIONES DZ VIDA Y DE TRABAJC DE LOS MANIPY

LADURTS D% ALIVENTOS DEL MERCADO ISRAEL LEWITES DE MANAGUA, PUEDE =
HABRLR MAYOR RIESGO DE TRASMISION DE SALMONELCSIS A HUSPEDES SUSCEPTI=-
BLES, CAUSADA POR PORTADORES MANIPULADORES DE ALIMENTOS, SUJEEOS A -~

ESAS CONDICIONES DE VIDA Y DE TRABAJC,
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y TECNICAS Y PROCEDIMIENTOS,

S5¢le= EL TIPO DE DISENO DE INVESTIGACION QUE DIO RESPUESTA A ESTA =
HIPOTESIS ¥UE UN ESTUDIO DE PREVALENCIA, ESPECIFICA DE UN SUBGRUPO (EN
ESTE CASO, EN LOS MANIPULADORES DE ALIMENTOSO, AVERIGUE LA EXISTENCIA
SIMULTANEA DEL FENOMENO "PRESENCIA DEL PORTADOR®, Y DEL FACTOR O LOS -
FACTORES UE PUEDEN ESTAR CAUSANDO DICHO FENOMENO.

LA MAGNITUD DE LAS DIFERENCIAS OBSERVADAS PERMITIQO DEDUCIR RES-
PECTO A LA IMPORTANCIA Y GRADO DE ASOCIACION DE LAS VARIABLES EN ESTU=-
DIO,

5e2e=  VARIABLES Y OPERACIONALIZACION DE VARIABLES:

DE LA CATEGORIA DE DIMENSION PARTICULAR, CLASE SOCIAL, DERIVE
SU CATEGORIA EQUIVALENTE EPIDEMIOLOGICA, QUE ES EL PERFIL REPRODUCTIVO,
O SEA QUE DE LA CLASE SOCIAL, SUBPROLETARIO URBANO, QUE EN MI UNIDAD =~
DE ANALISIS ES EL MANIPULADOR DE ALIMENTOS DERIVE SU PERFIL REPRODUCTI
VO O 3EA 5US CONDICICNES DE VIDA DE LAS CUALES EXTRAI MIS VARIABLES IN
DEPERDIENISS o

DF LA CATEGURIA, CADENA FEPIDEMICLOGICA DE LA S8ALMONELOSIS TYPHI,
EXT2AT MI VARIABLE DETENDIENTE,

FARA ILUSTRAR COR MAYOR CLARIDAD EL PARRAFO ANTERIOR SE MUESTRA -~
EL SIGUIEKTE ESQUEMA:

CATEGORIAS ; DIMENSION: VARTABLIES ;
1e~ CLASE 30CIAL
{SUBPROLETARIO PARTICULAR
URBANO)
2,~ PERFIL REPRODUCTIVO
- {DEL SUBPROLETARIC) SINGULAR ( INDEFENDIENTES)
OCUPACION
“EBBAD
" EDUCACION
CONDICIONLS DE
TRABAJO

3e= . CADENA EPIDEMIOLOGICA

(DE LA SALMONELOIS TYPHI) SINGULAR ( DEPELDIENTE)
AGENTE (PORTADOR) e

of s
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5¢3¢= OPERACIONALIZACION DE VARIABLES:

Ay~

VARIABLE; OCUPACION.
ENUNCIADO: MANIPULADOR DE ALIMENTOS.

VARIACION: DIFERENTES PERSONAS QUE TRABAJAN MANIPULANDO ALIMENTOS -
DE DIVERSAS MANLRAS.

DEFINICION CONCEPTUAL:

VENDEDOR: DE DOS TIPOS DE ALIMENTOS, O SEA VENDEDOR DE PRODUCTOS =
ALIMENTICIOS NO ELABORADOS (VERDURAS, FRUTAS, CARNES CRU
DAS, ETC), Y VENDEDOR DE ALIMENTOS ELABORADOS (REFRESCOS,
DERIVADOS LACTEOS, GASZOSAS, ETC).

COCINERA: MANIPULADOR CUYA OCUPACION ES PREPARAR LOS ALIMENTOS EN -
EL WERCADO PARA SU VENTA ALLI NISMO,

MESERA-LA LA QUE SIRVE O LIMPIA LOS ALIMENTOS O UTENSILICS QUE OCUPAN

VADORA:  LOS COMENSALES.

MIXTA:  OCUPACION COMBINADA DE CUALQUIERA DE LAS ANTERIORES.

DIMENSION: CUALITATIVA.

INDICADOR: NUMERO DE PERSONAS QUE RESULTA DE CADA OCUPACION.

VARIABLE; EDAD

ENUNCIADO: EDAD

PROCESO : TIEMPO DE DESARROLLO ORGANICO,
VARIACION: DE 11 AfIOS A 60 ANOS O MAS.

'DEFINICION CONCEPTUAL: EXISTENCIA DE LA PERSONA.

DIMENSION;: CUANTITATIVA.
INDICADOR: aANOS CUMPLIDOS. ,
20 Aii0S.

ESCALA : GRUPOS ETAREOS 11 =
21 - 30 afos.
31 = 4O AfioS,
k1 - 50 AKOS,.
51 = 60 AROS.

61 O MAS Af0S,.



Ce= VARIABLE: EDUCACION
DEFINICION: EDUCACION
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VARIACION ; DIFERENTES PERSONAS QUE TRABAJAN MANIPULANDO ALIHENHTOS -
CON DIVERSOS NIVELLS EDUCATIVOS,

DEFINICION CONCEPTUAL:

ANALFABETO: NO SABE LEER NI ESCRIBIR.

ALFABETIZADO: LEE Y ESCRIBE DE MANERA SOMERA.

PRIMARIA HA CURSADO ALGUN GRADD DE ESCUELA
PRIMARTIA,

S3ECUNDARIA: HA CURSADO ALGUN ANC EN INSTITUTO.

RECIBIO ALGUN CURSO DE EDUCACION =~
EN SALUD, E HIGIENE CUALGUIERA LDE
LOS GRUPOS ANTERIORES CON EXCERCION
L3 LOS ANALFABETAS.

IHDICADOR: iiUHERQ DE FERSONAS U= RESULTA DE CADA NIVEL EDUCATIVO,
DI#uNSTON: CUALITATIVA,

Dee VARIABLE: CONDICIONES DE TRABAJO,.

DEFINICION: CONDICIONES DE TRABAJO,
VARIACION : DITERENTES PERSCIAS QUE TRABAJAN MANIPULANDC ALIMENTOS EN

DIVERSAS

DIFINICION CONCEPTUAL:

EN UN HERCADO INCLUYE:

DIMENSION:
INDICADOR:
ESCALA :

CONDICIONES DE TRABAJO.

LA CCNDICION AHBIENTAL DEL MANIPULADOR DE ALIMEN

TOS.
PRESENCIA O AUSEWCIA DE FUENTES DE AGUA POTABLE,

ER SU LUGAR DE THABAJO, PRESENCIA O AUSENCIA DE
DISPOSICION ADECUADA DE DESECHOS SOLIDOS EN SU
LUGAR DE TRABAJO.
MAYOR O MENOR VOLUMEN DE ESPACIO PARA DESEMPELAR
SU TRABAJO,
PRESENCIA O AUSENCIA DE DISPOSICION DE AGUAS SUPER
FICIALES BN SU LUGAR DE TRABAJO.
CUALITATIVAa
NUMERO DE PERSONAS SEGUN AMBIENTE DE TRABAJO,
MALA: SIN AGUA O CON FUENTE COLECTIVA.
PESIMA DISPOSICION DE DESECHOS SOLIDOS, PRESENCIA
DE VECTORES, HACINAMIENTO,
REGULAR; CONECCION DE AGUA EN EL TRAMO,
REGULAR DISPOSICION DE DESECHOS SOLIDOS
Y LIQUIDOS SIN HAGINAMIENTO, S
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BUENA: FUENTES DE AGUA POTABLE DISTINTAS PARA CADA OPERACION DE VENTA
PREPARACION Y LIMPIEZA DE ALIMENTOS ¥ UTENSILIOS,
BUENA DISPOSICION DE DESECHOS SOLIDOS Y LIQUIDOS SIN HACINAMIEN

T0e

" Eo~ VARIABLE: AGENTE.
DEFINICION: SALMONELLA TYPHI.
PROCESO 3 PRESENGIA DE SALMONELLA EN MANIPULADORES.
DEFINICION CONCEPTUAL: PORTADOR DSTECTADO MEDIANTE COPRO POSITIVO,
INDICADOR: NUHERO DE COPROS POSITIVOS,

DIMENSTON: CUANTITATIVA.
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VI METODICA.

6s1e= METODC: ESTUDIO DESCRIPTIVO DE PREVALENCIA,
6e2e~ UNIVERSO SELECTIVC: TODOS LOS MANIPULADORES DE ALIMENTOS QUE «
TRABAJABAN EN EL 1ERCADO ISRATL LEWITES DE MANAGUA, REGION III Y
QUE FOERON INVE31'.GADAS NEDIANTE EHCUSSTA Y COPROCULTIVO EN LOS
MESZS ENERO Y FE: RO 1985,
6e3¢= UNIDAD DE GBSERV..CION: MANIPULADORES DE ALIMENTOS DEL HERCADO -
ISRAEL LEWITES DI" MANAGUA,
6olte~ TUENTES DE INFORMACION: FICHA3 DZ ENCUESTA.
HUESTRA PARA COPROCULTIVOS,
6250~ PROCEDIMIENTO LOGICO OPERATIVO DE LA ACTIVIDAD: SE EFECTUO EN=
TRENAMIENTO PREVIC DEL ENCUESTADOR PARA QUE LAS PREGUNTAS Y OB-
SERYACIONES FUERAN INTERPRETADAS DE LA MISMA FORMA, La FICHA DE
ENCUESTA FUE UNICA Y STANDARD PARA LOGRAR MAYOR HOMOGENEIDAD EN
EL COMPORTAMIENTO DE LA INFORMACION,
EN EL PROCEDIMIE(TO DE LAS MUESTRAS DE COPROCULTIVOS SE FROCURO
QUE LO EFECTUARA UN RECURSQ CALIFICADO UNICO CON UN UNICO HETC-
DO PARA LOGRAR ULA MAYOR CALIDAD DE LOS RESULTADOS.
6.6,~ INSTRUMENTOS: FiICHA DE ENCUESTA (VZR ANEXDE).
IZATRIZ DE DATOS.
6e7+= TECNICAS: DT ENCUESTA
DE OBSERVACION,
DI COPROCULTIVO (VER ANEXOS),
648.= FROCEDIMIENTC DE PROCESAMIENTO ¥ RECOLECCION DE LA INFORMACION:
Be~ CRUZE VARIASLE INDEPENDIENTE OCUPACION CON VARIABLE DEPEN=-
DIENTE GOPRO + (AGENTE), PARA E37IMAR LA PREVALENCIA SEGUN
CCUPAGCION, Y ASI DAR CUMPLIMIENTO AL OBJETIVO GENERAL Y AL
ACAPITE CCUPACION DEL OBJETIVO ESPECIFICO,
be= CRUZE VARIABLE INDEPENDIENTE EDAD CON LA VARIBLE DEPENDIENTE
COPRO + , PARA DESCRIPCION DEL FENOMENO PRESENCIA DE PORTADOR
RELACIONADC CON GRUPOS DE LDAD,

o/ o
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Ce= CRUZE LA VARIABLE INDEPENDIENTE EDUCACION CON LA VARIABLE DEPENe
DIENTE COPRO + , PARA DESCRIPCION DEL FENOMENO PRESENCIA DEL POR~
TADOR RELACIONADG CON NIVELES EDUCATIVOS,

de~ CRUZE LA VARIABLE INDEPENDIENTE CONDICIONES DE TRABAJO, CON LA VA
RIABLE DEPENDIENTZ COPRO + , FARA DESCRIPCION DEL FENOMENO, PRE-
SENCIA DXL PCRTADCR RELACIGHNADA CON CONDICIONES DE ERABAJO,

6e9e= CONFORME LAS TABLAS DE SALIDA.

6e10o= TRATAMIENTO ESTADISTICO: DPE TABLAS DE SALIDA.

A LA TABLA NUMERO.UNQO PRUEBA DX DIFERXNCIA DE PROPORCIONES.
A LAS TABLAS, DOS, TRES, CUATRO, CINCO, SEIS, EIETE? PORCENTAJES,



20w

VII RESULTADUVS,

SE EFECTUARVN 194 ENCUBSTAS A MANIPULADURES Y 194% CUPRUCULTL

YUSe

UN CUPRUCULTIVUS QUE EN LA MATRIZ DE DATUS TIENE EL #77 COMO
REPURTE DE LABVRATURIV Y #139 DE FICHA DE ENCUESTA, RESULTO PUBITIVO

DE SALMUNELA GRUPU ANTIGENICC Eg

ISTUS RESULTADOS DIERON LUGAR A LA ELABVRACIUN DE LOS CUADRUS
QUE A CONTINUACION SE DETALLAN PREVIA PRUEBA DE SIGNIFICACIUN ESTA e

DISTICA,

'/D
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PRUEBA DE SIGNIFICACION ESTADISTICA:

DEMUSTRAR SI LA DIFERENCIA UBSERVADA ENTRE LAS DUS PRUPVRCIUNES
MUESTRALES ES ESTADISTICAMENTE SIGNIFICATIVA3; APLICO LA PRUEBA DE DIFE-
RENCIA DE PRVPURCIUNES,

P4q: PRUPVRCION MUESTRAL OBSERVADA.

P2: PROPORCION MUESTRAL ESPERADA,

(22): LA DIFERENCIA ENTRE LAS DUS PRUPVURCIUNES MUESTRALES SE =
PUEDE APROXIMAR CUN BASTANTE EXACTITUD A UNA CURVA NORMAL CUYA MEDIA =
SEA P9-= P2 Y CUYA DESVIACION ESTANDAR SEA:

P1 (1=Pq) + P =P

1.~ HIPUTESIS:
HIPOTESIS NULA Ho : P9 = P

HIPOTESIS ALTERNATIVA Ha ¢ P1 > P;

2o= NIVEL DE SIGNIFICANESIA.

p - 0,05

o/o
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o=~ DISTRIBUCIUN MUESTRAL

000051 X 059949 & 001 X 0099
194 100

2 = w 0,049

0,000026 + 0,000099

zZ = 0,049 - - 0,049

0,000125 0,01118

7 CALCULADA = = 4,38
% TABULADA = = 1.64

iy~ DECISIUN (23)

RECHAZV LA HIPUTESIS NULA DE QUE Pg = Py

PURQUE 2 <: - 1,96

PUEDV AFIRMAR QUE Li DIFERENCIA ENTRE LAS 2 PRUPVRCIUNES -
MUESTRALES TIENE SIGNIFICACIUN ESTADISTICA.

o/o
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CUADRO # 1

RELACION DE OCUPACION CON RESULTADOS DE CUPROCULTIVO EN MANIPULADCRIC DE

ALIMENTOS DEL MERCADO I. LEWITES DURANTE ENERO = FEBRERO 1985 +

COPRO RO %
INVESTIGADA « COPRO + 1 COPRU = REPORTADO |DE OCUPACION L T O T A L
VENDEDORA 1 79 - 41 80
COCINERA - 7 - L 7
DESPACHADOR DE - 30 - 15 30
ALIMENTOS ELA-
BORADGS
MIXTA - 77 - ko 27
TOTAL 1 193 - 100 194

+ CUN PRUEBA ESTADISTICA DE DIFERENCIA DE PRUPURCIUNES

FOENTE. FICHAS DE ENCUESTA
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CUADRU # 2

RELACIUN DE MANIPULADURES DE ALIMENTUS POR GRUPUS ETAREOS CON RESULTADOS

DE COPROCULTIVUS

- ENERO - PEBRERV 1985

GRUPO ETAREQ CUPRU + | CUPRU = { CUPRU NU REPURTADvY |.DE éRUPu ET|'TUTAL
MENOR 10 A VS - 5 - 3 2
11 a 20 AfluS 1 56 ~ 29 57
21 = 30 AilVS - 52 - 27 52
31 - 40 ARuS - 39 - 20 39
L1 - 50 Aflus - 29 - 15 29
51 - 60 ANUS - 9 - 5 9
60 U MAS - 3 - 1 3
TUTAL 1 193 - 100 194

FUOENTE. FICHAS DE ENCUESTA
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CUADRO # 3

RELACIUN DE NIVEL EDUCATIVU Y RESULTADUS DE CUPRUCULTIVC EN MANIPULADORES

DE ALIMENTOS DEL MERCADV I,

LEWITES ENERV ~ FEBRERU 1985

COPRU HU %
INVESTIGADC { CUPRV + } CUPRU = REPURTADU | DE NIVEL ED. T O T A L
ANALFABETQ - 18 - 9 18
ALFABETIZADO - 2 - 1 2
PRIMARIA 1 152 - 79 153
SECUNDARIA - 21 - 11 21
TOTAL 1 19% - 100 194

FUENTE. FICHA DL ENCUESTA
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CUADRO # &4

RELACION DE ACCESO A FUENTES DE AGUA Y RESULTADV DE CuPRUCULTIVO EN MANI-

PULADORES DE ALIMENTOS DEL MERCADU I. LEWITES ENERU - FEBRERvV 1985

CUPRO NU %
ACCESO A FUZNTES DE AGUA » JCvPEv + | CUFRU - |REPORTADU } DE ACCESO | TuTall
FUENTE DE AGUA EN EL TRAMv - 25 - 13 25
FUENTE DE AGUA CULECTIVA 1 167 - 86 168
SIN AGUA - 1 - 1 1
TUTAL 1 193 - 100 194

FUENTE. FICHA DE ENCUESTA
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CUADRC # 5

RELACION DE PRESENCIA DE AGUAS SERVIDAS SUPERFICIALES Y RESULTADUS DE CO=-

PROCULTIVUS EN MANIPULADURES DE ALIMENTOUS DEL MERCADC ISRAEL LEWITES ENE-

RO - FEBRERU 1985

PRESENCIA DE COPRU Nu %

AGUA SERVIDAS SUPERF. |CUPRU + | CUPRO - | REPURTADV | DE PRESENC. AGUA] TUTAL
ST - 108 - 56 108
NU 1 85 - bl 86
TOTAL 1 193 - 100 194

FUENTE. FICHA DE ENCUESTA
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CUADRU # 6

RELACIUN DE PRUCESAMIENTY DE DESECHUS SOLIDOS Y RESULTADOS DE CUPRUCULTIVLS

EN MANIPULADURES DE ALIMENTOS MERCADOS I. LEWITES 1985

CuPRv Hu %
TIPO DE PROCESAMIENTUS +JCUPRVU + } CUPRU - |' REPVRTADY | DE ¥RUCES.DE DES]TUTAI
DEPUSITVU DE BASURA BN EL
TRAMU CUNTAPA Y SIN VECTU=- - 9 5 9
RES
DEPCUSITO DE BASURA CULECTIVY 1 165 85 166
SIN TAPA Y CUN VECTHRES
SIN DISPUSICIUN DE BASURAS - 19 10 19
NIRLLIPIENTES
TOUTAL 1 193 100 194

FUENTE. FICHA DE ENCUESTA
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COADRV # 7

RELACIVN DE CVi.DICIONES DE HACINAMIENTU Y RuSULTADVS DE COPRUCULTIVCG EN MANIPULA

DURES DE ALIMENTUS MZRUADO ISRAEL LEWITES FERIUvU E.xRv -~ FEBRERY 1985

CUPRU NU %
CunpICIUNES DE HACINAMIENTY | CUPRU + | CuPRU - | REPORTADV | DE Cuiwle [T v T 4]
51 50 - 26 51
NQ 143 - 74 143
TOTAL 193 - 100 194

FUENTE. FICHA DE ENCUESTA
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VIIL DISCUSION DE RESULTADUS.

Bco1¢= RELACION ENTRE SALMUNELUSIS NU TIFUIDICAS Y POURTADURES:

PARA DISCUTIR LOS RESULTADUS DE ESTE INFORME FINAL ES NECESARIQ
EN PRIMER LUGAR ESTABLECER UNA RELACIOR ENTRE LAS SALMUNELUSIS KO TI
FOIDICAS Y EL ESTADYV DE PURTADUR,

HARRISON AL RESPECTU DICE (24):

®Li INFECCION POR SALMUNELAS SE ADQUIERE CASI SIEMPRE PUR VIA

BUCAL, GENERALMENTE POR INGESTIUN DE ALIMENTUS U BEBIDAS CUNTAMINADAS.

CUALQUIER PRODUCTG ALIMENTICIO ES FUENTE POTENCIAL DE INFECCIUN PARA =
EL HUMBRE,

LA FUENTE DE CUNTAMINAGIUN DEL ALIMENTO O LA BEBIDA PUEDEN SER
PURTADUVRES HUMANUS ASINTOMATICUS

8.2.,« IDENTIFIGACIUN DEL SERVTIPO:

EN VISTA DE QUE EL LABVRATURIV SuLy REPURTV EL RESULTADU DE =
CUPRU + PULR EL GRUPV ANTIGENICU E, SIn ESPECIFICAR EL SERUTIPU, =
PRUCEDI A INVESTIGAR SERVTIPUS DE DICHU GRUPO,

NELSOUN MENCIONA (25):

YEN E.E.U.U. CIERTAS CEPAS DE SALMUNELLA HAN ESTADV SIEMPRE PRE
SENTE APROXIMADAMENTE UR 95% DE TUDAS LAS SALMONELLAS PUEDE TIPIFICAR=
SE UTILIZARDO UN LVUTE DE ANTISUERUS O 3y Hy 51 ABSURBIDUS ¥ 32 =
HU ABSURBIDUS,

HAY 33 TIPUS IDENTIFICADUS Y CLASIFICADUS CUN LETRA Y/U SUBTIPO;
EN E,U., XL TIPy E ES EL MAS FRECUENTE,

o/
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XRUGMAN, HACE LA SIGUIENTE CLASIFICACIUN (26):

CLASIFICACIUN DE SALMUNELA SEGUN EL GRUPV ANTIGERICG:

GRUPO PIPO
A S  PARATYPHI,
B S  SCHOTTMUEL: <.
S  TYPHIMURIUM.
Cq S  CHULERASUIS,
S  URANIEMBURG,
S  HIRSCHFELDI,
8 MUNTEVIDEU,
o) S  NEWPORT,
D S  TYPHI,
S GALLINARUM,
S  ENTERITIDIS,
S  PULLURDM,
E S ANATUM.

Bo3o= FRECUENCIA GLOBAL EN PVRTADURES VBTE.IDA.

SE OBTUVV UNA FRECUEWCIA GLUBAL DE PURTADURES DE 0,5%¥, MAS DEL
DOBLE DE LU QUE MENCIVNA LA LITERATURA,

AL RESPECTV XRVUGMAKN MeEnCIUNA (27):

"DE UN TUTAL DE 7,779 CULTIVUS PUSITIVUS PARA SALMUNELAS IN =
FURMADOS POR SAPHRA Y WINTER, 1,209 (15.5%), SE OBTUVIERUN DE PURTADY
RES U PERSONAS CON INFECCION INAPARENTE. .

o/o






SALMONELAS MAS FRECUENTES AISLADUS DE PACIENTES

2

"CUADRUW

Ln

DE HUSPITALES Y DE LABVRATURIUS PRIVADUS EN MEXICO,.

ENTRE 1978 ¥ 1979,
AISLAMIENTQS
SERUTIPO HUSPITALES LABURATURIUS T UOTAL
¢ % # % # %

S TYPHIMURIUM 722 53,0 69 2451 791 4749
S NEWPORT 128 9ok 24 8.4 152 9,2
5 PUOKA 88 6.5 26 901 114 6.9
S DERBY 69 5.1 13 4.5 82 540
E AGUNA 52 3.8 25 8.7 77 he8
S PANAMA bl 3.2 12 b2 56 3ah
S__ANATUM b 29 22 2e7 62 2.8
S WURTHINGTPUN 28 2,0 4 104 32 1.9
S SCHWARZGRUND 23 1.7 4 1ok 27 1.6
S ENTERITIDIS 22 1.6 | 5 1.7 27 1.6

UTRUS 146 10,8 82 28.8 228 13.9

TO0T AL, 1,362 100 286 100 1,648 100,9

BI HACEMUS UNA CUMPARACIUN DEL CUADRV 2 CUN LA TABLA DE LU 10 =
SERUTIPUS MAS FRECUENTES EN E.U, EN 1979, UBSERVAMUS QUE HAY 5 SERUT] w

PU3 DISTIRTUS EN DICHV CUADRQ ENTRE ELLOS S ANATUM.

IGUAIMENTE EN EL CUADRV 4 APARECEN 4 SERUTIPUS DISTINTUS DE LA =
TABLA MENCIONADA, ENTRE ELLOSE S ARATUM.

o/o
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8.5.= FRECUENCIA DEL SERUTIPU S ANATUM EX lE}HENTOB.

CELIA GUNZALEZ MERCIONA (30):

WCOADRWV 3

SALMUNELAS MAS FRECUENTES AISLADVS DE ALIMENTUS EN MEXICO

ENTRE 1974 Y 1981,

SERUTIPO AISLAMIENTUS
. 2
S DERBY 453 27+9
S ANATUM 155 _9.6_
S TYPHIMURIUM L2 8.9
S LONDUN 109 6.7
5 AGUNA 70 k.3
S INFANTIS 73 k.5
8 WORTHINGTUN 57 35
S GIVE 53 3e3
S HEIDELBERG hdy 207
S BOVISMURBIFICANS 32 2,0
QTRUS L29 26,6
TOTAL 1,619 100

EN_RESUMEN (31):

"ENTRE 1974 Y 1981 SE TIPIFICARUN EN MEXICU 4,522 CEPAS DE SAL
MONELA, DE ELLAS 1,619 PRUCEDIAN DE ALIMENTUS, 100 DE AGUAS DE DRENAJE
Y 2,803 ZRAN DE URIGEN HUMANO™,

/o
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EN CUANTU A LA FRECUENCIA EN QUE SE AISLvV S8 ANATUM EN DICHV
ESTUDIO, ESTA UCUPV EL 6@ LUGAR ENTRE LAS DE URIGEN HUMANU CUN 3.1%

Y EL 20 LUGAR ENTRE LAS AISLADAS DE ALIMENTUS CUN 9.6%.

8 @ 6 e~ PATUGENIA DE S ANATUM:

AL RESPECTV HENCIONA CECIL (32):

RTUDLS LUS SERVTIPUR DE SALMUNELA TIENEN LA CAPACIDAD DE PRU=
DUCIR INFECCIUN ASINTOMATICA, GASTRUENTERITIS AGUDA, BACTERBEMIA CON
INFECCION LVCALIZADA v SIN ELLA O FIEBRE PARATIFUIDEA,

SINEMBARGU, CIERTAS ESPECIES TIENEN MUCHA MAYUR TENDENCIA A =
PRUDUCIR ALGUNUS DE ESVS8 SINDRUMES CLINICUS QUE UTRUS,

B8e70= IMPORTANCIA DE LUS RESULTADOS:

AL RESPECTC MENCIUNA XRUGMAN (33):

"EN LA ACTUALIDAD LA MAYURIA DE LAS INFECCIUNES 8UN CASUS AISLA
DUS U DE GRUPUS PEQUERUS QUE PUEDEN ATRIBUIRSE A LA CONTAMINAGCIUN DE =
LUS ALIMENTUS PUR PORTADURES,

LA RAPIDA IDENTIPICACIUN DE ESTUS PURTADVRES, SU VIGILANCIA ¥ =
ALEJAMIENTY DE TODO TRABAJY QUE PUDIERA IMPLICAR MANEJO DE ALIMENTUS =
Y LA SUPRESION DEL ESTADV DE PORTADUR HEDIANTE TRATAMIENTO ANTIMICRO -
BIANO AYUDARAN A DISMINUIR TUDAVIA MAS LA FRECUENCIA DE BALMUNELOSIS,

./0
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LOS RESULTADOS QUE ARROJAN LaS TABLAS RESPECTO AL PERFIL REPRODUCTIVO =
BE LOs MANIPULADORES DE ALIMENTOs DEL MERCADO ISRAEL LEWITES, EN LO CONCERNIEN=
TE A OCUPACION Li QUE ARRCJA MAYORES PORCENTAJES ES LA VENDEDORA, 4%, SRAUI-
DA POR LA MIXTA, L40O%, FL GRUPC ETAREG MAS FRECUENTE ES EL DE 11 A 20 ARos, 29%,
SEGUIDO POR EL DE 20 A 30 A0S, 27%, &i NIVEL EDUCATIVO PREDOMINA EL NIVEL =
PRIMARIA, 79%:

UN DATO QUE NO APAREZCE EN LAS TABLAS Y QUE ES DIGNO DE MENCIONAR, ES QUE
DE LOS 19% MANIPULADORES ESCUESTADOS SOLAMENTE 22 HABIAW RECIBIDO ALGUN CURSO =
DE SALUD COMUNAL PARA UN 11.3%.

EN VISTA DE LO ANTERIOR TENEMOS QUE NU&STROs MANIPULADORES SON EN SU MAYQ
RIA MUY JOVENES, VENDEDORES Y NO PROCESADORES Y CON UN NIVEL EDUCATIVQO DE ALGUN
GRADO DE PRIMARIA,

EN CUARTO A COWDICIONES DE TRABAJO, LAS TABLAS ARROJAN LOS EIGUIENTES RE
STLTADOS::

EN "ACCESO A FUENTES DE AGUA", EL 86% TIENE ACCESO A FUENTES DE AGUA CO =
LECTIVAS

EN “PRESENCIA DE AGUAS SERVIDAS SUPERFICIALES", EN EL LUGAR DE THABAJO,
UN 56% DE LOS MANIPULADORES TIENEN PRESENCIA DE AQGUAS SERVIDAS SUPERFICIALES EN

51U TRAMO.

EN CUANTO A “PROCESAMIENTO DE DESECHOS SOLIDOS", UN 85% DE LOS MANIPULa
DORES TIENEN DEPOSITO DE BASURA COLECTIVO, SIN TAPA Y CON PRESENCIA DE VECTURES,

ESTAS CONDICIONES DE TRABAJO SE PUEDEN CALIFICAR OBJETIVAMENTE COMO MENOS
QUE REGULARES,

o/ o
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DZ TODO LO ANTERIOR SE DEDUCE QUE SE CONFIRMa LA HIPOTESIS, DE QUE ER
MALAS CONDICIONES DE TRABAJO COMQ LAS ANTES MENCIONADAS, LA FRECUENCIA GLO =
BAL DE PORTADORES (0.5%) OBTENIDA ES MaS DEL DOBLE DE LA QUE MENCIOHA LA =
LITERATURA {(0.2%).

EN LO CONCERNWIENTE A LOS OBJETIVOS, NO SE CUMPLIO EL OBJETIVO GENERAL
QUE ERA CONCUER LA PREVALENCIA DE SALMONELA TYPHI EN PORTADORES MANIPULADORES
DE ALIMENTOS DEL MERCADO ISRAEL LEWITES, PUESTO QUE NO SE DESCUBRIU § TYPHI
N LOS COPRUS PROCESADORES, EL OBJSTIVO SE CUMPLE, SI CONSIDERAMOS QUE SE DES
CUBRE LA PREVALENCIA DE SALMONELOSIS, POR LO QUE La INVESTIGACION ES VALIDA
EN TODAS SUS FASES, OBJETIVOs, MARCOTEORICO, HIPOTESIS, LO MISMO PUEDE DECIR=
SE AL RESPECTO DEL OBJETIVO ESPECIFICO QUE ES LA RELACION DE PORTADORES DES,
TYPEI SEGUN OCUPACION, GRUPOS ETAREOs, NIVEL EDUCATIVO Y CONDICIONES DE TRABA
JOa

SE DISCUTIO CON EL APOYO BIBLIOGERAFICO Y CON LA MINUCIOSINAD DEL CASO
EL RESULTADO DEL COPROCULTIVO POSITIVC Y LO5 RESULTADUS DE LOS CUADROS QUE
NGS PERMITEN LLEGAR A LAS CONCLUSIONES FINALES,

o/o
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IX CONCLOSIORES Y RECOMENDACIONES

Qelew CONCLUSIONTES:

Tom NO SE ENCONTRO SALMCOWELA TYPHI €N LOS 19% CGPROCULTIVOS REALIZADOS, =
PERO SI SE ENCONTRO UN COPROCULTIVO POSITIVO, GRUPQ ANTIGENICO Eo

2o HO SE CUMPLEN LOS OBJETIVOs GENERAL Y BSPECIFICOS EN LO REFERENTE A -
PREVALENCIA DE S, TYPHI EN PORTADORES MANIPULADORES DE ALIMENTOS =
DEL MERCADO ISRAEL LEWITES, PERO SI SE CUMPLEN EN LO CONCERNIENTE A =
SALMONELQSIS,

LB CUNFIRMA La HIPOTESIS DE QUE EN DETERMINADAS CONDICIONES DE VIDA Y
DE TRABAJO EN ESTE CASO CONDICIONES DE TRABAJO QUE VAN DE REGULARES A
MALAS, PUEDE HABER MaYOR RIs&SGO DE TRASMISION DE SALMONELOSIS A HUnSe
PEDES SUSCEPTIBLEIS CAUSADAS POR PORTADCRES MANIPULADORES DE ALIMENTOS,

)
-]
'

bom LA FRECUENCIA GLOBAL DE PORTADQRES DE SALMONELOSIY¥ DESCUBIERTA ES DE -
C.5%, MAS DEL DUBLE DR LA QUE ESTABLECE Li BIBLIOGRAFIA QUE ES DE -
ocao

5em SE ESTABLECE UN PERFIL REPRODUCTIVO DE LOs MANIPULADORES DE ALIMENTQS
QUE SON EN S5U MAYORIA MUY JQVENES VENDEDORES Y NO PROCESADCRES Y CON =
UN NIVEL EDUCATIVO DE ALGUN GRADO DE PRIMARIA,

o/ e
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RECOMENDACIONES:

CUANDO LAS CONDICIONES ECONOMIGAS DEL PAIS MEJOREN Y PARA PROXIMAS
INVESTIGACIONES, SE HACEN LAS SIGUIENTES RECOMENDACIONES:

AMPLIAR EL UNIVERSO DE MANIPULADORES ENCUASTADOS Y DE CORPOS PROCE
SADOs A UN MINIMO DE 500, PARA FUTURAS INVESTIGACIONES SOBRE SALMO
NELOSIS EN PORTADORES.

EFECTUAR INVESTIGACION DE BILICULTIVOS EN GRUPOS DE RIESGO, MANIPU
LADORES DE ALIMENTOS.

MEJORAR EL INSTRUMENTO DE ERCUEBTAS, AMPLIANDOLO PARA OBTENER AFINA
MIZIRTO DEL PERFIL REPRODUCTIVO Y DEL PERFIL SALUD=ENFERMEDAD, DE =
LOS ENCUESTADCS,

TENER SIEMPRE PRESENTE LA POSIBILIDAD DE TRASMISION POR PORTADORES ,=
MANIPULADORES DE ALIMEsTOS EN TODO BrOTE DE SALMONELOSIS, SOBRE TODO
EN HOSPITALES, GUARDERIAS INFANTILES, COMEDORES POPULARES Y AMBIENTES
SIMILARES,

o/o
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ANEXO NO, 2.
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.
EXITUS
BORIZONTE LETALIS
CLINICO
PERTIODO DE PORTADORES
INCUBACION
CURACION CLAVE
1. INFECTADOS 5.~ ENFERMEDAD ABORTIVA CURACION
2e= ENFERMEDAD INAPARENTE O FRUSTRADA
3.~ ENFERMEDAD SUBCLINICA 6.~ ENFERMEDAD CLINICA
NFECCIOHN b,.= ENFERMEDAD LARVADA 7e= ENFERMEDAD HIPER AGUDA O FULMINAKTE

OTA: TOMADO DEL LIBRO EPIDEMIOL.GIA., TEXTO BASICO DEIL ESTUDIANTE DE MEDICINA, LA BABANA, PAG. 17%, ARG 1978,-



ANEXO Ne, 3,

FENOMENO DEL ICEBERG EPIDEMIQLOGICO

—— e ENFERMEDAD COMPLETA CLINICA.
PQRCION VISIBLE =

Mty

VISION CLINICA e ’ UMBRAL CLINICO

4

.H"M“Hu

i
- -
- ENFERMEDAD IHCOMPLETA
PN — SUBCLINICA
. - - -
-"‘ m
; e ——————————— e ————
Z PORCION INVISI semremeemammemse _——
S E——— .
TE————
\ A — - S —
" e — . ——
. . EE———— ) A ———
VISIYN EPIDEMIOLOGICA — e
. R e
‘\\. —— = ]
: P ~ENFERMEDAD = INFECCION P ——
S mpl——— IHAPARENTE ~epE——
—— ~PORTADORES Ry, Se—

NOTA: TOMADO DEL LIBRO: EPIDEMIOLOGIA. TEXTO BASICO DEL ESTUDIANTE DE MEDICINA, LA HABANA, PAG. 179, ARO 1978.



RUMERO

AHEZXO #h

FICHR Ag m-gutgj:n .

FECHA DE ELABORACION

NOMBRE Y APELLIDOS

OCUPACION
(MARQUE CON UNa X)

EDAD POR GRUPOS
ETARECS,
(MARQUE CON URA X)

EDUCACION
(MARQUE CON UNA X)

AMBIENTE DE
TRABAJO
(MARQUE COH UHA X)

VENDEDORA

COCINERA

LAVADCRA=-MESERA
MIXTO

1020 AfOS
21«30 AROs
31=40 AROs
41-50 AROS
51=60 Af10S
Bl= + ANOS
AHALFABETA
ALFABETIZADO
PRIMARIA
SECUNDARIA
RECIBIO ALGUN CURSO DE SALUD E HIGIENE

FUENTE DE AGUA EN EL TRAMO

AGUA
FUENTE DE AGUA COLECTIVA

POTABLE
SIN AGUA

DISPOSICION DErFOSITQO DE BASURA
DE DESECHOS3 EN EL TRAMO CON

SOLIDOS TAPA Y SIN VECTORES
DEPOSITO DE BASURA
COLECTIVO SIN TAPA
Y CON VECTORES

SIN DISPOSICION DE
BASURAS NI RECIPIENTES

AGUAS SERVIDAS SI
SUPKRFICIALES, NO
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ANEXO

#5

CRONOGRAMA

ELABORACION DEL ESTUDIO.
ELABORACION DEL PROTOCOLO,

ELABORACION DEL INSTRUMENTO
DE RECOLECCION DE DATOS,

CAPTACION Y PREPARACION DE
ENCUESTADORES ¢

REVISION Y REDACCION DEL =~
PROTOCOLO.

ENTREGA DEL PROTOCOLO AL CIES,
EJECUCION DE LA ENCUESTA.

TOMA Y PROCESAMIENTO DE MUESTRAS.
SUPERVISION DE ENCUESTADORES,

SELECCION Y PROCESAMIENTO DE
DATOS

ANALISI4S DE DATOs FINALES.
SLABORACION DE INFORME FIHNAL.
REVISION DE INFORME FINAL
ENTREGA DE INFORME FINAL AL CIES,

DEFSHSA DE TESIS.

15 NOVIEMBRE DE 1984,
16 NOVIEMBRE A 31 DICIEMBRE DE 1984,

20 A 30 DE KOVIEMBRE DE 1984,

2 A 12 DE ENERO DE 1985,

17 A 31 DE DIGIEMBRE DE 1984

2 DE ENERO DE 1985,

1% DE ENERO AL 16 DE FEBRERO DE 1985,
16 DE ENERO A 28 FEBRERO DE 1985,

14 DE ENERO A 16 DE FEBRERO DE 1985,

14 ENEROC A 9 DE MARZO DE 1985,

12 A 15 AGOSTO 1987,

15 A 31 DE AGOSTQ 1987,

1 A 30 DE SEPTIEMBRE DE 1987.
i

30 DE OCTUBRE DE' 1987,

ULTIMO TRIMESTRE DE 1987.=



ANEXO No, 6o

NORMAS TECNTICA DEL CUOPROCULTTIVO,

10w INTRUDUCCIONGS

EL DIAGNVSTICU DE LA MAYVURIA DE LAS ENFERMEDADES QUE PUEDEN SER =
DIAGNOSTICADA PUR EL ESTUDIC DE LAS HECES FECALES ES DE RELEVANTE » =
IMPURTANCIA, L&A UBTENCION ADECUADA Y LA CUNSERVACIUN APRUPIADA, YA QUE
DE LV CUNTRARIU TIENE MUY PUCVU VALUR.

2.= PRODUCTUS PATOLUGICUS:

HECES FBECALES, HISUPADY RECTAL,

Je= EQUIPUS Y MATERIALES:

1¢#» MICRUSCUPIU BINUCULARES.

2.« MICRUSCUPIO ESTEREUSCUPICU,

3.= MECHERO DE BUNSSEN,

b,= INCUBADORA,

Se.= BARO DE MARIA,

6.= FRASCOS ESTERILES DE BUCA ANCHA,
7o= ASAR BACTERIULUGICO,

8,= HISUPO CON ALGUDUN ESTERILa

9= TUBUS DE ENSAYO DE 150 x 20 MM,
10.= TUBUS DE ENSAYVU DE 100 x 13 MM,
11e= GRADILLAS.
12.~ PLATUS DE PETRI 100 x 15 MM,
13, DISCUS DE SENSIBILIDAD,

o/o
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MEDIOS DE CULTIVUS:

CALDQ SELESHNITV F (ANEXV 2).

AGAR 3.S. {ANEXU 3),
AGAR MACCONKEEY (ANEXC 4),
AGAR NUTRITIVO (ANEXU 5).
TUBUS CON AGAR T.5.To

TOUBUS CUN TREA.
MEDIUS PARA BIVQUIMICA,

ANTISUEROS DIAGNUSTICOS DE SALMUNELLA, SHIGELLAS Eo COLI ENTERC
PATOGENO,

RECVLECCION DE LAS MUESTRAS:

.~ DE PREFERENCIA NV DEBE DE TUMAR ANTIBIUTICO,

bo= LA MUESTRA DE ELECCIUN SERA LAS HECES FECALES, RECIEN EMITI=-
DAS, SE RECULECTARA EN FRASCUS ESTERILLS DE BUCA ANCHA.

Ce= RECULECCION PUR HISUPO RECTAL:
EN AQUELLOS CASUS QUE NO SEA PUSIBLE LA OBTENCION DE HECES
FECALES, SUBRE TUDO EN PACIENTES CUN ENFERMEDADES DIARREICA
MUY AGUDA O DISENTERIA, EN HUSPITALES © EN LA INVESTIGACION
DE UNA MUESTRA DE ENFERMUS ‘-EN UNA GRAHN EPIDEMIA, SE PUDRA =
HACER LA RECVLECCION PUR HISUPUS REGTAL,.
EN AQUELLOS CASUS EN QUE LA TUMA SEA INMEDIATA (SIN ESPERAR
A LA DEFECACIUN ESPUNTANEA), SEA NECESARIK SE PODRA REALIZAR
LA TOMA PUR HISUPO RECTAL.

ENVIO DE LA MUESTRA:

8g= LA MUESTRA NU PUEDE DURAR MAS DE DOS HURAS, SIN MEDIUS DE =~
TRANSPURTE (VER ANEXU PREPARACION DEL MEDIO).

be» SI LA MUESTRA DEMORA MAS DE DUS BURAS PRUCEDER DE LA FURMA
SIGUIENTE:

./0
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Som

RECOGER DE 25 4R DE HECES.
MESCLESE CUN 10 MILILITROS DEL MEDIO DE TRANSPORTE Y EOMUGENIZAR
BIEK.

5I LA MUESTRA ES LIQUIDA MESCLESE DUS MILILITRO DE LA MUESTRA =
GUR UCHU MILILITRO DEL MEDIO DE TRANSPURTE,

SI LA MULSTRA ES EISUPO RECTAL CULUCAR EL HISOPO EN UN TUBC ESTE
RIL CON 5 ML DE MEDIU DE TRANSPURTE,

ENVIAR RAPIDAMENTE AL LABORATURIV EN UNA CAJA DE TRANSPURTE HERw
METICAMENTE CERBADA.

PROCEDIHIEHTOS!

Tow

a.-'

b.o»"

Cow

CULTIVU:

LA MUESTRA SE SEMBRARA URIGINALMENTE EN PLATOS DE AGAR SS Y =
AGAR MACCUNXKEY Y EN UN TDBU CUN SELENITU, SE ENCUBARAN A =
392 C, POR 2% HURAS,

SE RESCIEMBRA DE EL PLATU DE S5S:

SE PASARAN A T, 8¢ T, LAS CULONIAS DEL PLATO S8 QUE PUEDEN CO
RRESPUNDER A LUS PATUGERUS NU FERMENTADOBES DE LA LACTOSA; UNO CA
DA TIPO DE CULUNIAe

DEL PLATY DE MACCONKEY:

DE AQUELLAS CULUNIAS QUE PARESCAN SER DEL GENEROU ESCHERICHIAS SE

RESEMBRARAN 3 COLONIAS A T, S. I, Y SEGUIR BIOQUIMICA Y SERVLO
GIA, LA BUSQUEDA DE E. CULI ESTERVUPATOGENA SE HARA BULAMEN
TE A LUS KIROS MENORES DE 2 AflUS Y AL PERSUNAL MANIPULADUR DE =

ALIMENTUS INFANTILES,

DEL TUBO DE SELENITUS:

SE SEMBRARA EH UN PLATO DE S.So, ENCUBAR A 35 A 370 PUR 24 HURAS,
SE PASARAN A T.8,T. LAS CULUNIAS DEL PLATO DE §.5. QUE PUEDAN -
CORRESPURDER A LUS PATOUGENUS KU FERMENTADOS DE LACTUSA, UNO DE CA=
DA TIPO DE CULUNIAS, ;
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1,= LUS TUBYUS DE T.S.I., SERAN LEIDUS Y CLASIFICADUS EN LUS SIGUIEN

2@‘

TES

Oo=

h.-
Cpmw

dn-

GRUPOS :

LECTURA TIPICA DE SALMUNELLA TYPHI (EN SUS POS VARIEDADES,-
CUN PUCO SULFIDRICY O CON NINGDNU.

LECTURA DE VTRAS SALMUNELLA ¥ ARIZONA,
LECTURA DE SHIGELLAS,

VTRUS o

PASOS PARA LA IDENTIFICACIOUN:

ST SE TRABAJA SWLY CON SUERUS SUMATICUS.

ao-

b.-

TOBUS SUSPECHUSUS DE SHIGELLAS TYPHI ERAN CUNFIRMADAS BIOQUI
MICAMENTE Y SERVLOGICANENTE, ENVIAR LAS CEPAS AL C.N.H.Eo
LAS CEPAS SUSPECHUBAS DE S.T.. TYPHI CUNFIRMADA SERVLOGICA ~
MENTE CUN LUS SUERUS Vi SUMATICUS DE FLAGELQS, BASTANDO
QUE SEA POSIBLE EL Vi Y UNAS DE LAS UTRAS PARA 3ER CONSIDE-
RADA CUMO SALMOUNELLA DE TYPHI A LUS EFECTUS DEL ENVIU E IN -
FURME DPE LA CEPA AL C. N, H. E,

EN EL CASv DE AGLUTINACIUN CUN SUERVUS D y d, ANUENCIA DE =
AGLUTINACIUN CON SUERC Vi, MNO EXISTIENDU AGLUTINACIUN CUN

LO3 SUERUS DE LUS VTRUS GRUPUS D LAS CEPAS SE INFURMARA =

CUMU SALMUNELLA, Y SE ENVIARA AL C.N.H.Xs

LUS TUBUS SUSPECHVSUS DE SER UTRA SALMUNELLA SERAN CUNFIRMA=
DA BIUQUIMICAMENTE SERUVLVGICAMENTE, CUMENZANDQ CUN EL SUERC
POLIVALENTE Y DE SER PUSITIVA CUNTINUANDO CUN LOS MENCR GRU=-
POs

LUS QUE DEN AGLUTINACIVN FRANCA CuUN UN GRUPV Y NEGATIVCU CUN =
LOS UTRUS SERAN CUNSIDERADA SALMUNELLA PERTENECIENTE A ESE =
GRUPO E INFURMADA CUMU TAL CUN SU ANTIBIVUGRAMA., EN AQUELLUS
CASUS EN QUE LUS T.3,I, TENGAN UNA LECTURA,HEqATIVA DE ALMO
NELLA U ARIZUNA (Y NU SE UBSERVA SPREAD EN LuS TUBUS), SE PRO
CEDERA A RESEMBRAR EN TUBV DE UREA.
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