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La Asociacion Nacional de Pediatria de México, que retme 22 Sociedades
Pediatricas del Pais, planeé y llevé a cabo una encuesta mnacional sobre
la etiologia bacteriana de las diarreas en los nifies, durante los afios de 1958 y
1959, con el objeto de tener una informacién realista acerca de la incidencia
de ellas en toda la Repiblica,

MATERIAL ¥ METoDOS

Se distribuyeron formas previamente elaboradas de historias clinicas y vo-
lantes para enviar los especimenes para estudio bacteriolégico en 20 de las so-
ciedades pediatricas del Pais.

En cada uno de los casos estudiados se tomé muestra, en papel, de las deyec-
ciones que se enviaba inmediatamente por correo al laboratorio de bacteriologia
intestinal del Instituto de Salubridad y Enfermedades Tropicales, donde se sem-
braba en medios especificos y se determinaba por bioquimica y por serologia la
naturaleza de los gérmenes aislados.

La investigacién se realizé de marzo de 1938 a diciembre de 1959.

Se estudiaron 3,138 casos con igual nimero de coprobacteriologias, Sin em-
bargo, al hacer la evaluacién final de ellos, muchos tuvieron que ser descarta-
dos por no reunir todos los datos necesarios para ella. De esta manera la cifra
final analizada se refiere sélo a 2,345 casos.

El estudio planeaba considerar exclusivamente nifios menores de 12 meses
de edad, pero hubo necesidad de incluir algunos casos que registraron una edad
un poco superior en meses al limite previsto.

En cada uno de ellos se estudiaron: edad, sexo, grado de nutricién, tipo de
alimentacién, fiebre, severidad de la diarrea, presencia o no de desequilibrio

* Trabajo realizado por la Asociacién Nacional de Pediatria de México. Presentado

a la Academia Nacional de Medicina el 8 de junio de 1960,
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hidro-electrolitico clinicamente identificadn, vémitos, presencia de sangre en las
evacuaciones, tratamiento anterior establecido, tratamiento indicade y evolu-
cién final. La mayoria de los casos correspondid a pacientes de consulta externa,
pero en algunas capitales se incluyeron casos de nifios hospitalizados.

REsuLTADOS

Tasra 1

Distribucién por entidades

Casos Casos Casos Casos

Estudia- Evalua- Estudia- Evalua-

dos dos dos dos

Aguascalientes 193 177 Michoacin 59 535
Centro 57 7 Nuevo Ledn 40 38
Chiapas 12 12 Oaxaca 139 139
Chihuahua, Chih. 31 27 Puebla 147 138
Ciudad Judrez 97 0 San Luis Potosi 104 20
Durango 421 419 Sinaloa 233 0
Guanajuato 83 55 Tampico 199 174
Jalisco 564 5318 Nuevo Laredo 47 42
Laguna 89 72 Veracruz 54 54
México, D. F. 428 300 Yucatan 159 98

Total de casos estudiados: 3,138 Casos evaluados: 2,343

Sinaloa y Ciudad Judrez no pudieron ser evaluados por [alta de envio de
documentacién, asi como algunas de las cifras mencionadas en otras entidades
se redujeron en la evaluacién final por la misma razén. quedando solo consi-
derados en la presente comunicacién 2,345 de los 3,138 casos.

Tasra 11

Distribucién por afios y meses

1948 1949
Enero —- 24
Febrero — 65
Marzo — 52
Abril 93 63
Mavo 170 102
Junio 307 125
Julio 293 158
Agosto 321 230
Septiembre 104 32
Octubre 111 30
Noviembre 44 3
Diciembre 13 3

Totales 1,456 889
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Tanra 111

Distribucion por edades

Menores de | mes: 47 De 9 meses: 155
De 1 mes: 84 De 10 meses: 120
De 2 meses: 113 De 11 meses: 105
De 3 meses: 187 De 12 meses: 182
De 4 meses: 162 De 13-15 meses: 183
De 5 meses: 123 De 16-18 meses: 141
De 6 meses: 166 De 19-21 meses: 74
De 7 meses: 168 De 22-24 meses: 101
De 8 meses: 151 + de 24 meses: 86

Es decir, poco mas de las dos terceras partes (69%), correspondieron a nifios
mencres de un afio de edad, 28% a nifios mayores de 12 meses y menores de
2 afies, y solo 3% a algunos mayores de 2 afios.

Sexo: Masculino 1,275 casos. Femenino 1,070 casos.

TasrLa IV

Grade de nutricion

Eutréficos 964 casos (41 %)
Desnutridos de I grado 444 casos (19 %}
Desnutridos de II grado 528 casos (22 %)
Desnutrides de IIT grado 400 casos (17 %)
Prematuros 9 casos ( 0.4%)
Tasra V

Tipo de alimentacion 2395 sasos

Materna 453

Artificial 677

Mixta 454

Leche de vaca 156

Ablactacion 457

Leche de cabra 4

No especificada 104
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TaprLa VI
Temperatura 2,345 easos
Menos de 37° 677
De 37.1 a 38° 750
De 38.1 a 39° 527
De 39.1 a 40° 301
Mis de 40° 90
Tasra VII
Severidad de la diarrea 2,345 casos
Leve 552 (23.5%)
Moderada 946 (40.3%)
Grave 831 (35.4%)
No especificada 16 ( 0.69%)
Desequilibrio hidroelectrolitico
Leve 567
Moderado 618
Grave 302
Ausente 858

Tasra VIII

Presencia de sangre en las deyecciones

Con sangre:

290 casos, 2,395 casos.
Defunciones
78 casos. (3.3%)

Tratamiente anterior con antibidticos

1,674 casos, (719%)

(129%)
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Tasra IX
Resultados de las coprobacteriologias. 2,345 casos

Con un germen: 2,004 casos. Con dos o mas gérmenes: 341
E. Coli no patdgeno 1,662 Salmonellas 3
Klebsiellas 405 Arizona 2
Paracolon 325 Shigellas 3
Enterococo 112 Coli O 26 20
Proteus 99 Coli O 44 19
Monilias 52 Coli O 55 5
E. Freundii 35 Coli O 86 3
Mixtos 341 Coli O 111 4
Coli O 112 8
Patiégenos dudosos: 835 Coli O 119 2
Gérmenes patégenos: 103 Coli O 125 b
Coli O 126 10
Coli O 127 17

De acuerdo con estos resultados pueden establecerse tres grupos:

1. Casos en los que se aislaron gérmenes patégenos indudables: (salmoneilas,
shigellas, colis patégenos) 103 (4%).

2. Casos en los que se aislaron gérmenes de patogenicidad dudosa ([ proteus,
klebsiellas, enterococos, monilias, Pseudomona aeruginosa, paracolon, etc.):
835 (35%).

3. Casos en los cuales no se aislaron gérmenes no patégenos (ecoli no pa-
togeno) : 1,407 (60%).

Por otra parte debe considerarse que en algunos coprocultivos se aislaron dos
o mas gérmenes, 341 casos (1490), aun cuando en la mayoria (86%) se aislé
solamente un germen.

DiscusidN ¥ COMENTARIOS

1. Las diferencias en el nfimero de casos analizados en relacion con enti-
dades, meses, edades, tipos de alimentacién y condiciones clinicas no permiten
hacer consideraciones epidemioldgicas en la incidencia de los cuadros diarreicos
en nifios de primera infancia, en nuestra Repablica.

2. Los hallazgos bacteriolbgicos, realizados por el mismoe laboratorio y con
idénticas téenicas, muestran solamente un panorama general de la incidencia de
primera infancia.

3. Faltaron los estudios de identificacién de virus y de protozoarios (ami-
ba, giardia) que también son causantes de diarreas en los nifios.

4. La técnica de papel impregnado con materia fecal, tnica pesible en un
estudio de esta naturaleza, ha sido considerada Gtil y las diferencias que tiene
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en sus resultados, comparada con la técnica de siembra directa e inmediata en
los medios de cultivo, son poco significativas, de acuerdo con estudios compara-
tivos previos.

5. Los porcentajes tan bajos de gérmenes patogenos aislados en nuestra se-
rie estin de acuerdo con las modernas Investigaciones coprobacteriolégicas en
relacion con los reportes de afios pasados, en los que se encontraban porcentajes
mayores debido a que las técnicas de identificacién eran menos precisas,

6. Esta baja proporcién debe ser juzgada en razén de que un gran nimero
de nifios que asisten a la consulta ya han recibido algiin tratamiento anti-infec-
cioso (sulfas).

7. Sin embargo, los resultados de la coprobacteriologia en esta investiga-
cién muestran 4% de gérmenes patdgenos indudables v 369 de gérmenes cuya
patogenicidad es discutible en relacién con los cuadros diarreicos el nifio.

Con el objeto de establecer correlaciones entre los resultados coprobacterio-
légicos y las condiciones de nutricién, tipo de alimentacion, edad, grade de nu-
tricién, severidad de la diarrea y presencia de sangre en las deyecciones de los
pacientes estudiados, y de las entidades y meses en que se registraron, asi como
los porcentajes de casos que hablan recibido tratamiento anterior y los indices
de letalidad, analizamos los grupos de casos 1% y 2°, es decir, aquellos en que se
aislaron gérmenes patdgenos evidentes o dudosos, encontrando los siguientes re-
sultados.

TaprLa X

ResuLntapos EN LOs 103 cASOS EN QUE SE AISLARON GERMENES PATOGENOS

Distribucidn por entidades

Aguascalientes 5 Michoacin 2
Centro 1 Nuevo Ledn 1
Chiapas — Oaxaca 1
Chihuchua 4 Puchla 16
Ciudad Judrez — San Luis Potosi 5
Durango 9 Sinaloa —
Guanajuato — Tampico 12
Jalisco 23 Nuevo Laredo 4
Laguna 2 Veracruz —_

ra

Meéxico 15 Yucatan
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Tasra XI
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Resurtapos BN 103 cAsOs EN QUE SE AISLARON GERMENES PATGGENOS

Menores de 1 mes:
De 1 mes:

meses:

meses:

De 2
De 3
De 4
De 5
De 6

DD G L2

De
De
De
De
De
De
De
De

+ de 24 meses

9 meses:
10 meses:
11 meses:
12 meses:
13-15 meses:
16-18 meses:
19-21 meses:
22-24 meses:

I

TapLa XII

Grado de nutricion *
Eutréficos 43 (42%)
Desnutridos de I grado 25 (249 )
Desnutridos de III grade 18 (17%)
Desnutridos de 1T grado 19 (18%)
Prematuros — =
Tapra XIIT
Tipo de alimentecion ¥
Materna 18
Artificial 45
Mixta 18
Leche de vaca 10
Ablactacién 8
Leche de cabra —
No especificada 4
TaprLa XIV
Severidad de la diarrea ®
Leve 24 (23%)
Moderada 38 (37%)
Grave 41 (409 )

No especificada

* Resultados en 103 casos en que se aislaron gérmenes patdgenos.



96 GACETA MEDICA DE MEXICO

TasrLa XV

ResurTapos En 103 CAS0S EN QUE SE AISLARON GERMENES PATOGENOS

Presencia de sangre en las deyecciones

Con sangre: 13 casos (13%)
Defunciones
6 casos (6%)

Tratamiento anterior con antibidticos

31 casos (30%)

Como puede observarse, no existen diferencias ostensibles en los resultados en
velacién con los renglones apuntados (edad, grado de nutricién, tipo de alimen-
tacion, severidad de las diarrcas, presencia de sangre, desequilibrio hidro-elec-
trolitico, etc.), entre los grupos clasificados como | y 2 en comparacién con
el 3 (casos en que no se aislaron gérmenes patégenos).

Solamente existen dos marcadas diferencias: Una es que los casos totales
habian recibido tratamiento anterior en un porcentaje mayor, 719%, en tanto
que en el grupo con identificacién de patégenos fue solamente de 30%. Otra
es la que se refiere al indice de letalidad: en el grupo total, registraron 3.3%,
en tanto que 103 casos que tuvieron gérmenes patdgenos acusaron 6.

Por otra parte, debemos mencionar que estudios bacterioldgicos rutinaria-
mente realizados en instituciones hospitalarias bien dotadas no aportan resulta-
dos mayormente significativos en nifios con cuadros diarreicos. En este terreno
no cabe el concepto simplista que mucho se ha pretendido, de considerar como
una ecuacién undnime que a tal cuadro corresponde tal germen y por consi-
guiente tal tratamiento. No, en las diarreas del nifio de nuestro medio, aun
cuande todos reconozcamos su etiopatogenia toxiinfecciosa ne siempre tendre-
mos hallazgos positives de laboratorio.

Antes de terminar deseamos subrayar que si bien la investigacién adolecié de
varios defectos inherentes a las variantes en niumero de casos en las diversas
entidades, y a las fallas en la documentacién completa, por haber intervenido
gran nimero de miembros de las sociedades de pediatiia mencionadas, esta es
la primera investigacién con caricter nacional, panorimico, independiente, no
oficial, que se realiza en nuestro Pals, con la cooperacién importantisima de una
Institucién altamente especializada como es el Instituto de Salubridad y Enfer-
medades Tropicales y con la ayuda cconémica de una empresa comercial.





