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RESUMO: Realizou-se a pesquisa de S. aureus em material de vestibulo nasal de 78 mani-
puladores de alimentos que trabalhavam nas cozinhas de 8 hospitais. As cepas isoladas, apés a
sua identificagdo bioquimica, foram submetidas a provas de fagotipagem e a verificagdo da ca-
pacidade produtora de enterotoxina estafilocicica. Na produgdo de enterotoxina utilizou-se
um método de cultura em saco de celofane. Nas provas de fagotipagem foram empregados os
fagos do Conjunto Bdsico Internacional e mais sete experimentais (86, 88, 89, 90, 92,Dlle
HK2) e dois extras (187 e 42D). Dos manipuladores examinados, 33 (42,3%) revelaram-se
portadores nasais de S. aureus, sendo que de 5 (6,4%) foram isoladas cepas produtoras de
enterotoxina estafilocécica. De dois isolaram-se cepas produtoras de enterotoxina do tipo B
e dos outros trés individuos, cepas produtoras de enterotoxinas dos tipos C, AE e ABE, res-
pectivamente. Das 59 submetidas a fagotipagem, 54 (91,5%) revelaram-se fagotipdveis. Houve
predomindncia de cepas lisadas por fagos do grupo III, seguido pelos NC (Ndo Classificados),
em ambos os casos, isoladamente ou em associagfo.

UNITERMOS: Staphylococcus aureus. Enterotoxina. Intoxicagio alimentar estafilocéci-
ca.

INTRODUGAO

O alimento é um importante elo na cadeia
epidemiologica de doengas transmissiveis.
Sua conserva¢fo em condi¢des ndo adequa-
das favorece a multiplicagfo de microrganis-
mos que podem ocasionar alteragSes e/ou
produzir sintomas de toxinfecgdes alimenta-
res nos seus consumidores.

Nos alimentos podem multiplicar-se bac-
térias como Staphylococcus aureus, Bacillus
cereus, Clostridium botulinum, Clostridium

perfringens, Salmonella sp, Vibrio para-
haemolyticus e outras, as quais tém sido
responsabilizadas por surtos de toxinfecgdes
alimentares (Jay*’, 1973; Fraizer®’, 1976 e
Hobbs e Gilbert*, 1979).

Com relagdo ao S. aureus, esta bactéria
¢ amplamente distribuida no meio ambiente,
podendo ser encontrada freqiientemente no
ar, em fezes, esgotos, alimentos e, principal-
mente, na mucosa nasal do homem e de ani-
mais.

Diferentes cepas de S. aureus mostram-se
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com viruléncia varidvel, porém, todas podem
provocar infecgdes(Angelotti', 1969). Tanto
no homem como em animais podem causar
desde pequenas lesSes na pele, até a septice-
mia grave (Smith e col.%®, 1971 e Davis e
col.'®, 1973). Mas ¢ freqiiente a ocorréncia
de S. aureus no homem e animais, sem a pre-
senca de sintomas de infecgdo.

A esse respeito, depois dos estudos pio-
neiros sobre portadores de S. aureus reali-
zados por Hallman* (1937) e no mesmo
ano, também por Hart®, outros pesquisa-
dores fizeram investigacSes, a fim de consta-
tarem a presenca dessa bactéria em materiais
obtidos de diferentes regides do corpo.

Hallman* (1937); McFarlan®” (1938);
Gi]le&sie e col.>® (1939) e Rountree e Bar-
bour® (1951) verificaram, em pessoas assin-
tomadticas, indices de gortadores nasais de
30-50%, e Moss e col.> (1948) observaram
propor¢des de 32% a 76% em fossas nasais
¢ vestibulo nasal, respectivamente.

ns pesquisadores como Baldwin e
col.® ~ (1957), Ravenholt e Ravenholt*
(1958), Ravenholt e col.’” (1957) e Fekety
e col.” (1958) também estudaram a preva-
léncia de S. aureus em fossas nasais de pes-
soas assintomsdticas, porém, tendo como
objetivo as infec¢Bes cruzadas no ambiente
hospitalar.

Em pesquisas realizadas Jor Williams™
(1946), Martin e Whitehead® (1949) e Ri-
dley®®” (1955), constataram-se positividades
para S. aureus de 40-44% nas fossas nasais,
enquanto em varios setores da pele os re-
sultados mostraram positividade na axila de
8%, dorso do pescogo 10%, antebrago 20%,
peito 12-18%, costas 4-12%, abdome 12-16%,
mdos 14-40%, coxa 15-16%, perna e torno-
zelo 14-16% e perinéo 22%.

Campbell'® (1948), Packalen e Bergg-
vist™® (1974) e Vogelsang™*™ (1951, 1958),
constataram, na garganta de pessoas assinto-
méticas, positividades de 63%, 64% e 45%,
respectivamente.

Nas fossas nasais constataram-se, ainda,
taxas de portadores de 80% em recém-nas-
cidos (Castello e Maggia'®, 1951) e de 59,3%
em criangas lactentes com sete semanas de
idade (Ludlan*®, 1953).

236

No Brasil, embora em pequeno namero,
foram realizadas algumas investigacSes para
se verificar a proporg¢do de portadores de S.
aureus no ambiente hospitalar. Entre estes
estudos podem ser citados os de Machado e
col* (1960) e Uthida-Tanaka™ (1973), na
cidade de Ribeirio Preto, Estado de Sdo
Paulo e o de Iaria e col.*® (1980) no munici-
pio de Sdo Paulo. Neste altimo, os autores
realizaram também a verificagdo da capaci-
dade produtora de enterotoxina estafilocéci-
ca pelas cepas isoladas de portadores nasais
que trabalhavam em cozinhas hospitalares e,
portanto, de importincia na epidemiologia
da intoxicagfio alimentar estafilocdcica nesse
ambiente.

Por vdrios mecanismos, a partir de porta-
dores ou de pessoas com sinais de infeccdo, o
S. aureus pode atingir as vestimentas, o mo-
bilidrio, os utensilios, os equipamentos, o
ambiente, assim como os alimentos nas dreas
de produgdo, industrializagdo e preparo, in-
clusive em cozinhas de hospitais e na comer-
cializacdo.

E importante considerar os animais do-
mésticos como fontes de contaminagio por
S. aureus (Morrison e col*®, 1961).

E grande a variedade de alimentos onde jé
foi constatada a presenca dessa bactéria,
como a carne e leite e seus derivados, pesca-
do, aves, derivados de ovos e outros produ-
tos, incluindo os de confeitaria (Silverman®®
1961; Gilbert ecol.®, 1972;Lopes*, 1972;
Duitshaever?®, 1973; Gilbert e Wieneke®,
1973; Delazari e Leitdo'®, 1976; Wilson”’,
1977; Robbs e Robbs®, 1979; Cerqueira-
Campos’*, 1980 e Iaria®’, 1981).

Uma vez presente no alimento e havendo
condi¢Ses adequadas para o seu desenvolvi-
mento, essa bactéria multiplica-se e, depen-
dendo da cepa, pode haver produgdo de toxi-
na termoestivel denominada “enterotoxina -
estafilococica” e que pode acarretar distir-
bios gastrintestinais nos seus consumidores.

Atualmente sdo conhecidos seis tipos de
enterotoxina estafilocdcica, ou seja, A (Cas-
man e col.'', 1963), B gBergdoll e col.”,
1959), C (Bergdoll e col.’, 1965), D (Cas
man e col.'2, 1967), E (Bergdoll e col.*, 1971)
e F (Bergdoll e col.®, 1981). Estes produtos
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toxicos sfo altamente estiveis quando sub-
metidos ao calor, resistindo a fervura por 60
min e podendo-se manter ativos até mes-
mo apos a autoclavacdo a 1200C por 20 min
(Dack'®, 1964).

Inicialmente, era feita a constatacdo da
presenca de enterotoxina em alimentos ou
em filtrados de culturas de S. aureus, empre-
gando-se métodos envolvendo a ministragdo
a voluntdrios humanos ou a inoculagio, prin-
cipalmente em macacos, gatos (Jordan e
McBroom*?, 1931; Woolpert e Dack™®,1933;
Dolman e col.?, 1936; Davison e col.!”,
1938; Dolman e Wilson?®, 1938 e Rigdon®*®,
1938) e ras (Robinton®?, 1949 ¢ Eddy*,
1951).

Atualmente, na pesquisa de enterotoxina
em filtrados de culturas de S. aureus ou em
extratos concentrados obtidos a partir de
alimentos, podem ser utilizados vdrios mé-
todos sorologicos, dos quais podem ser men-
cionados a imunodifusdo simples em agar
(Hall ¢ col.®®, 1963 e Bucovic e Johnson®,
1975), dupla imunodifusio em 4gar (Sim-
kovicova e Gilbert®”, 1971 e ICMSF>°, 1978),
imunofluorescéncia (Friedman e White®,
1965), inibicdo da hemaglutinagdo (Robin-
son e Thatcher®, 1965; Morse e Mah®,
1967 e Johnson e col.*!, 1967).

Estudos realizados tém demonstrado va-
riagdes quanto a ocorréncia de cepas de S.
aureus produtoras de enterotoxina, isoladas
de alimentos, de portadores e de individuos
com infeccdo estafilococica.

Casman e col.'? (1967) estudaram 144
cepas de S. aureus isoladas de material de
fossas nasais e verificaram que 45 (31,2%)
delas eram produtoras de enterotoxina esta-
filococica. Por outro lado, constataram que
7,6% daquelas cepas produziam enterotoxina
do tipo A, 1,4% do B, 2,8% do C, 7,6% do
D,1,4% dos A e C, 1,4% dos A e B, 7,6% dos
AeDe0,7%dos ABeD.

Muller e col.* (1974), em cepas isoladas
de casos clinicos de infecgdo estafilocdcica,
verificaram que 74% das cepas de S. aureus
estudadas eram produtoras de enterotoxina
dos tipos A,B e C.

Wieneke” (1974) com cepas de S. aureus
isoladas de alimentos e de pessoas com sinais

de infec¢do obteve maior positividade para
cepas produtoras de enterotoxina do tipo D,
que dos tipos A, B, Ce E.

No Brasil, Delazari e Leitdo'® (1976), em
pesquisa de S. aureus em amostras de macar-
rdo, verificaram que as cepas produtoras de
enterotoxina do tipo A eram predominantes
em relagdo as que elaboravam outros tipos
dessa toxina. Neste estudo, a ocorréncia de
cepas produtoras de enterotoxina do tipo C
revelou-se baixa.

Taria e col.® (1980), examinando mate-
rial de vestibulo nasal de 34 manipuladores
de alimentos de trés hospitais situados na
cidade de Sdo Paulo, verificaram a presenca
de S. aureus em 12 (35,3%). Destes, 2
(16,7%) revelaram-se positivos para cepas
produtoras de enterotoxina estafilococica,
sendo em ambos os casos do tipo C.

Iaria®” (1981), em um estudo sobre a
ocorréncia de S. aureus em 100 amostras de
doces cremosos vendidos na cidade de Sdo
Paulo, constatou que a positividade para essa

“bactéria era de 38%. De 7% das amostras
examinadas, foram isoladas cepas produto-
ras de enterotoxina, sendo 5% do tipo C,
1%doBel%doD.

Diante da importincia do S. aureus na
patologia humana e da falta de estudos
quanto a freqiiéncia de portadores desta
bactéria na regifo nordeste, planejou-se a
realizacdo da presente investigacdo, cujos
objetivos sdo: constatar a presenca de S.
aureus no vestibulo nasal de manipulado-
res de alimentos em cozinhas de hospitais
da cidade de Jodo Pessoa, Pb, verificar a que
fagotipos pertencem as cepas isoladas e pes-
quisar a sua capacidade produtora de entero-
toxina estafilococica.

MATERIAL E METODOS

Obten¢do de material do vestibulo na-
sal de manipuladores de alimentos — Foram
escolhidos, ao acaso, 8 hospitais da cidade de
Jodo Pessoa, no Estado da Paraiba, no perio-
do de 19 de fevereiro a 12 de abril de 1982,
dos quais foram selecionados 78 manipula-
dores de alimentos que trabalhavam tanto
nas cozinhas como nas copas, diretamente.
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Com apenas uma exce¢do, as pessoas exami-
nadas pertenciam ao sexo feminino, sendo 9
do hospital “a”, 3 do “b”, 11 do “¢”, 14 do
“d”, 18 do “¢”, 7 do “f”, 7 do “g” e 9 do
“h’$.

O material para exame foi colhido do ves-
tibulo nasal, de ambas as narinas, empregan-
do-se chumago de algoddo estéril montado
em uma haste de madeira (zaragatoa), sendo
o mesmo, em seguida, colocado em um tubo
de vidro contendo 1 ml de caldo infusdo de
cérebro e coragdo. O tempo decorrido entre
a coleta do material ¢ o inicio do exame
bacteriolgico, em nenhum caso foi superior
a duas horas.

Isolamento e identificagdo de S. aureus —
O isolamento de S. aureus foi realizado em
placas de agar Baird-Parker, semeado por es-
palhamento na superficie. Apos incubagdo a
370C por 24-48h, procedeu-se o isolamento
de colonias negras, brilhantes e circundadas
por halo claro, as quais foram semeadas em
tubos de agar simples inclinado que foram
incubados a 370C por 24h. Apés a incuba-
¢do realizou-se a verificagdo microscopica da
morfologia bacteriana e, a seguir, procedeu-
se a identificagdo bioquimica, empregando-
se as provas da catalase (Baird-Parker?,
1966), da oxidagdo-fermentacdo da glico-

se™, da coagulase livre (ICMSF*°, 1978)

e da termonuclease (Lachica e col.**, 1971 e
ICMSF?, 1978).

Fagotipagem — As cepas identificadas
bioquimicamente como S. aureus foram
submetidas a provas de fagotipagem na
Secdo de Fagotipagem do Laboratério de Ee-
treptococos e Estafilococos do Departamen-
to de Parasitologia, Microbiologia e Imunolo-
gia da Faculdade de Medicina de Ribeirdo
Preto da Universidade de Sdo Paulo. A técni-
ca empregada foi a de Blair e Williams®
(1961) e foi utilizado o Conjunto Basico In-
ternacional, composto de 23 fagos, adotados
na reunifo do Centro Internacional de Fa-
gotipagem, realizada em Brno — Checoslo-
viquia em 1973 (Solé-Vernin®®, 1976).
Além do Conjunto Bisico Internacional, fo-
ram utilizados 7 fagos experimentais (86, 88,
89, 90, 92, D11 e HK2) e 2 extras (187 e
42D). As cepas de S. aureus foram submeti-
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das a agio fagica de 1xRTD (*Routine Test
Dilution™) de cada fago; as que néo reagiram
a esta diluicdo foram submetidas a prova
com 100xRTD (Solé-Vernin®®, 1976).

Pesquisa da produgdo de enterotoxing —
A técnica empregada na produgdo de entero-
toxina estafilocécica foi a de cultura em saco
de celofane estudada por Donnelly e col.??
(1967) e foi selecionada, com base na pes-
quisa realizada por Simkovicova e Gilbert®’
(1971). Na verificagdo da presenca de ente-
rotoxina nos extratos obtidos, utilizou-se a
técnica de dupla difusio em limina (Siles-
-Villarroel®®, 1972), empregandose como
padr8es, enterotoxinas estafilococicas A, B,
C, D e E e respectivas anti-enterotoxinas,
gentilmente fornecidas pelo Professor Merl-
lin S. Bergdoll do “Food Research Institute
da Universidade de Wisconsin™, EUA.

RESULTADOS

Na Tabela 1 encontram-se distribuidos
os manipuladores de alimentos estudados, se-
gundo o hospital em que trabalhavam, a
positividade para S. aureus e o tipo de ente-
rotoxina estafilococica produzido pelas ce-
pas isoladas. Dos 78 manipuladores, 33
(42,3%) revelaram-se portadores de S. aureus
no vestibulo nasal, sendo 5 (55,6%) perten-

9"

centes aos 9 examinados do hospital “a”,
2 (66,7%) aos 3 do “b™, 5 (45,5%) aos 11 do
“c”, 8 (57,1%) aos 14 do “d”, 4 (22,2%) aos
18 do “e”, 3 (42,9%) aos 7 do “f”,1(14,3%)
aos 7 do “g” e 5 (55,6%) aos 9 do “h”.
Dois (22,2%) manipuladores do hospital “a”
revelaram-se positivos para S. aureus produ-
tores de enterotoxinas B e A, B e E, respecti-’
vamente; dois (14,3%) do hospital “d” eram
portadores de S. aureus produtores de ente-
rotoxina B e C, respectivamente; um (5,6%)
do hospital “e” revelou-se positivo para ce-
pas produtoras de enterotoxinas A e E.
Dos materiais examinados foram isoladas
97 cepas de S. aureus, das quais, 59 foram
submetidas a verificagdo da capacidade pro-
dutora de enterotoxina e também a provas
de fagotipagem.
A Tabela 2 apresenta as 59 cepas de S.

aureus submetidas a fagotipagem, distribui-
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TABELA 1

Distribui¢io de manipuladores de alimentos de oito hospitais, segundo a positividade para S. aureus no
vestibulo nasal e a produgdo de enterotoxina pelas cepas isoladas, JoSo Pessoa, Pb, 1982.

Positivos para S. aureus

Manipuladores
Hospitais 1) minados No Produtor de enterotoxina
N B C AE ABE
“g” 9 5 2 1 — - 1
ubn 3 2 - — —_ p— -_—
“c” 11 5 - - - -
“q» 14 8 2 1 1 - -
e 18 4 1 _ - 1 -
“F, 7 3 —_ - -_ - -
«gn 7 1 — —_— - -_— -_—
“h” 9 5 - - - - -
Total 78 33 5 2 1 1 1
TABELA 2

Distribui¢do das 59 cepas de S. aureus segundo os grupos de fagos, sua relagdo com os 33 portadores e os
8 hospitais com pessoas positivas para essa bactéria, Jodio Pessoa, Pb, 1982.

S. aureus correspondentes Cepas Manipuladores Hospitais
aos grupos de fagos
No %(a) No %(b) NQ

I 3 5,1 2 6,1 1
I 7 11,9 4 12,1 4
111 16 27,1 11 33,3 5
NC* 7 11,9 6 18,2 4
Experimental 4 6,8 2 6,1 2
Extra 2 34 1 3,0 1
1/ 2 34 2 6,1 1
I/III/NC 4 6,8 3 9,1 1
III/NC 7 11,9 5 15,1 3
Experimental /Extra 2 3,4 1 3,0 1
Nio tipdveis 5 8,5 4 12,1 4

*NC = Nfo Classificados (Conjunto Bdsico Internacional)
(a) = para 59 cepas
(b) = para 33 individuos
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das de acordo com o seu comportamento
frente aos fagos empregados e a sua relagdo
com os 33 portadores ¢ os 8 hospitais, visita-
dos. Das cepas estudadas, 5 (8,5%) ndo fo-
ram lisadas por nenhum dos fagos pertencen-
tes ao Conjunto Bdsico Internacional, assim
como pelos extras e experimentais empre-
gados. As demais cepas foram lisadas pelos
fagos utilizados, isoladamente ou em associa-
¢do.

Na Tabela 3 estdo distribuidas as cepas de
S. aureus enterotoxigénicas isoladas, segun-
do a fagotipagem e sua relagio com os hos-
pitais visitados. As 5 cepas isoladas de 5 mani-
puladores, produtoras de enterotoxina esta-
filococica, foram lisadas por um ou mais dos
fagos utilizados.

TABELA 3

Distribuigfo das cinco cepas enterotoxigénicas de S. aureus isoladas do vestibulo nasal de manipuladores
de alimentos, segundo o hospital de origem e os tipos de enterotoxina estafilocécica produzidos, Jodo
Pessoa, Pb, 1982.

Cepas de S. aureus

Hospital
Fagétipos Produtoras de
enterotoxina

“a” 30/55 (grupo II) B
90  (grupo extra) ABE

“4” 81/6/42E/47/54/17 — (grupos NC* /III) C
94/96 (grupo NC) B

‘e 187 (grupo extra) - AFE

* NC — Nfo Classificados (Conjunto Bdsico Internacional).

DISCUSSAO

Analisando-se a Tabela 1, constata-se que
a positividade para S. aureus obtida para o
total de manipuladores estudados foi de
42,3%, taxa esta de portadores que pode ser
considerada alta. As menores propor¢des de
portadores observadas relacionam-se aos ma-
nipuladores de alimentos que trabalhavam
nas cozinhas dos hospitais “e” e “g”, ou seja,
de 22,2% e 14,3%, respectivamente. Nos de-
mais hospitais, as taxas de positividade re-
velaram-se altas, variando de 42,9% a 66,7%.

Esses resultados concordam, em parte,
com os verificados por diversos pesquisado-
res, em estudos envolvendo o isolamento de
S. aureus de material de fossas nasais de pes-
soas assintomaticas.
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Assim, Hallman® (1937), em 44 pessoas
adultas estudadas em ambiente hospitalar,
verificou que 22 (44,9%) eram positivas para
esta bacteria. McFarlan*” (1938), também
em hospitais, examinou as fossas nasais de
101 estudantes, outras 31 pessoas adultas e
272 criangas, obtendo taxas de positividade
de 34,4%, 41,9% e 58,4%, respectivamente.

Outros pesquisadores como Findlay e
Abrahams® (1946), Possati® (1955) e
Rountree®® (1956) constataram taxas de
portadores nasais de S. aureus de 20% e 38%.
Del Campo®® (1957) e Torres e col.” (1974),
examinando também material de fossas na-
sais de pessoas normais, obtiveram positivi-
dades de 18,3% e 94,2%, respectivamente.

Ainda na Tabela 1, pode-se constatar que
dos 78 manipuladores de alimentos exami.
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nados, 5 (6,4%) revelaram-se portadores na-
sais de S. aureus produtor de enterotoxina
estafilocdcica, estando estes individuos dis-
tribuidos em 3 (37,5%) dos 8 hospitais visi-
tados. Esta observaciio reveste-se de impor-
tincia epidemiologica, de vez que nestes
hospitais existem manipuladores de alimen-
tos portadores de S. aureus enterotoxigénico
que podem contaminar alimentos, os quais,
se forem mantidos em condi¢bes inadequa-
das, poderfo permitir a multiplicacdo dessa
bactéria e a produgdo de enterotoxina, que
ingerida por consumidores, pode causar qua-
dro de intoxica¢do alimentar estafilococica.
Isto foi verificado com relagdo aos hospitais
“a”’ “d” e “e’,'

Das cinco cepas de S. aureus enterotoxi-
génico isoladas de cinco manipuladores de
alimentos, 3 revelaram-se produtores de en-
terotoxina do tipo B; destas, 2 produziram
somente este tipo de enterotoxina e a outra,
concomitantemente, toxinas dos tipos A, B e
E. As duas cepas restantes foram produtoras
de toxinas dos tipos AE e C, respectivamen-
te. Isto pode ser verificado na Tabela 1.

Um estudo de revisdo feito por Munch-
-Petersen®® (1963) revelou que de alimentos
envolvidos em surtos de intoxicacdo alimen-
tar estafilococica, com freqiiéncia isolaram-
se cepas que submetidas a fagotipagem eram
lisadas por fagos do grupo III, em taxas que
variaram de 64,5% a 94,7%. Por outro lado,
segundo Simkovicova e Gilberts” (1971),
Gilbert e Wieneke® (1973), Wieneke™
(1974) e Gilbert®® (1974), na Inglaterra, fre-
gilentemente sdo isoladas de alimentos asso-
ciados a surtos de intoxicagdo alimentar esta-
filococica, cepas de S. aureus lisdveis por fa-
gos dos grupos I1I ou I/TII.

Analisando-se a Tabela 2, verifica-se que
houve predominincia de cepas lisiveis por
fagos do grupo III, isoladamente (27,1%)
ou em associagdo com fagos dos grupos I
e/ou NC (22,1%). Assim, das cepas testadas,
16 (27,1%) isoladas de 11 (33,3%) manipu-
ladores que trabalhavam em 5 hospitais, fo-
ram lisadas por fagos do grupo III isolada-
mente. Por outro lado, 2 (3,4%) cepas iso-
ladas de 2 manipuladores de um hospital,
4 (6,8%) de 3 manipuladores de um hospi-

tal e 7 (11,9%) obtidas de 5 que trabalhavam
em 3 hospitais foram sensiveis a fagos do
grupo III, porém associados a bacteriofagos
dos grupos, I, I/NC e NC, respectivamente.

Na mesma tabela constata-se que, em se-
gundo lugar, surgem as cepas de S. aureus
lisadas por fagos do grupo NC isoladamente
(11,9%) ou em associagdo (18,7%). Assim,
7 (11,9%) cepas isoladas de 6 manipuladores
que trabalhavam em 4 hospitais foram lisa-
das por fagos do grupo NC, isoladamente.
Por outro lado, 4 (6,8%) cepas obtidas de
3 manipuladores de um hospital e 7 (11,9%)
de 5 individuos de 3 hospitais foram lisadas
por fagos do grupo NC, associados a bacte-
ridfagos dos grupos I/IIl e III, respectiva-
mente.

Virios autores como Angelotti' (1969),
Gilbert?® (1974) e Wieneke™ (1974) refe-
rem que ndo hé relagdo entre a produgdo de
enterotoxina estafilococica e o comporta-
mento frente a provas bioquimicas e da fago-
tipagem, por parte de cepas de S. gureus iso-
ladas de alimentos.

Convém salientar que Iaria e col.*® (1980),
em nosso meio, isolou 2 cepas de S. aureus
enterotoxigénicas, de manipuladores de ali-

-mentos em hospitais, sendo uma ndo tipavel

e a outra lisdvel pelos fagos 47/53/54/75/77/
83A/84/85, pertencentes ao grupo III do
Conjunto Bisico Internacional e, no entanto,
ambas eram produtoras do mesmo tipo de
enterotoxina, ou seja, o C. Em outra pesqui-
sa, laria®” (1981) isolou, de amostras de
doces cremosos, 9 cepas de S. aureus produ-
toras de enterotoxina e que se revelaram ndo
sensiveis aos fagos do Conjunto Basico Inter-
nacional e nem a outros extras e experimen-
tais utilizados.

No presente estudo, pode-se verificar na
Tabela 3 que as 5 cepas de S. aureus entero-
toxigénicas isoladas do vestibulo nasal de
manipuladores de alimentos foram lisdveis,
sendo 2 sensiveis a fagos do grupo extra uti-
lizado, uma do grupo II, uma dos grupos
NC/III e outra do NC do Conjunto Basico
Internacional.
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CONCLUSQES

1. De 78 manipuladores de alimentos em 8
hospitais, 33 (42,3%) revelaram-se porta-
dores de Staphylococcus aureus no vesti-
bulo nasal, taxa esta que pode ser consi-
derada alta.

. Cinco (6,4%) dos individuos examinados
e que trabalhavam em 3 hospitais mostra-
ram-se positivos para S, aureus produto-
res de enterotoxina estafilococica, sendo
2 do tipo B e 3 dos tipos C, AE e ABE,

respectivamente.

3. De 59 cepas fagotipadas, 54 (91,5%) fo-

ram tipaveis, sendo predominantes as lisa-
das por fagos do grupo III, seguido do
grupo NC, isoladamente ou em associagdo.
As cinco cepas enterotoxigénicas isoladas
foram fagotipaveis e pertencentes a fagd-
tipos diferentes.

. O encontro em 3 hospitais, de portadores

nasais de S. aureus enterotoxigénico, é fa-
to de importancia do ponto de vista epi-
demiologico, relativamente a possibilida-
de de ocorréncia de casos de intoxicagdo
alimentar estafilococica nesses estabeleci-

mentos.

CASTRO, M. M. de M. V. & IARIA, S, T. [Enterotoxigenic Staphylococcus aureus in the nose of
hospital food handlers, Jodo Pessoa, Brazil]. Rev. Satide publ., S. Paulo, 18:235- 45,1984,

ABSTRACT: Research into the occurrence of S. aureus in the kitchen staffs of several hospi-
tals was carried out. Samples were collected from the nasal vestibules of seventy eight people
from eight hospitals in Jofo Pessoa, Parafba, Brazil. Tests for phagetyping and capacity for
enterotoxin production were performed on the strains isolated. The agar Baird-Parker plaque
technique was employed to isolate S. aureus incubated at 37°C for 24-48 hours. The follow-
ing techniques were used to identify the strains isolated: morphology, glucose fermentation/
oxidation and the production test for the following enzimes: catalase, coagulase, desoribonu-
clease (DNase) and thermonuclease (TNase). The celophane sac culture method was employed
to verify the enterotoxigenic capacity of the S. aureus strains, Of the total number of people
examined, thirty three (42.3%) were nasal carriers of S. aureus and enterotoxigenic strains
were found in five (6.4%). Strains producing staphylococcal enterotoxin type B were found
in two of these last, and in the other three, strains producing enterotoxins types C, AE and
ABE, respectively. Fifty nine strains were submitted to phagetyping and fifty four strains
(91.5%) were shown to be phage-typeable. There was found to be a predominance of strains
lysed by phages of group III, followed by those of the “non classified™ group, isolated or in
association.

UNITERMS: Staphylococcus aureus. Enterotoxins. Staphylococcal food poisoning.
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