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INTRODUCCION

Desde la époea en gue Theodor Escherieh deseubrid el bacilo que
denominé Bacterium coli commune (Escherich, 1885a) y después
##. lactis acrogenes (Escherich, 1885h) hasta nuestros dias, ha sido
un tema muy polémico el del papel que las bacterias entéricas han
representado v representan en el desarrollo del sindrome diarréico
{ Dudgeeon, 1926),

El heecho de encontrarse cstas baecterias tanto en heees normales
como diarréicas, ha detenido a la mayor parte de los investigadores,
de modo firme v absoluto, en el intento de tratar de llevar adelante
algin eoncepto o doetrina que pudiera cooperar en determinar su
verdadero papel (Reyniers, 1946).

La existencia de verdaderas bacterias de eardeter espeeificamente
patogénico tales como Salmonella typhosa, 8. paralyphose, 8. schotl-
muelleri, Shigella dysenteriae, ete., haee que de modo efectivo haya
gque reconocer que, al lado de aguellas bacterias consideradas inoeuas
v llamadas *‘normales’’ existan bacterias de patogenieidad verdadera.
Il problema, de por si eomplicado ¥ abstruso, requiere en su enfoque
las consideraciones adecuadas sobre los clementos gque entran en juego
en el desarrolle de la diarrea, que son: ¢l hombre, las circunstancias
que lo rodean, o mejor, su ambiente ¥ la bhacteria. La reaceidn, por
desajuste de estos tres elementos al reunirse, es lo que va a provocar

* Trabajo presentado en el Symposivm de Bacterfologia Entdrica del
Primer Congreso Latinoamericano de Microbiologia, México, Octubre 16, 1958,

Reprodueide por cortesfa de la “Revista Latinoamericana de Microbio-
logia®”, Suplemento 4, Diclembra de 1959,
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el sindrome diarréico (Curbelo v Martinez Cruz, 1953). Hay que
tener en cuenta, también, que muchos otros faetores, no baeterianos,
pueden desencadenar el euadro diarréico, pero atn en estos casos, el
papel de la bacteria en obtener un equilibrio estable, o sea, un ajuste
a las circunstancias normales, es importante (Dudgeon, 1926 ; Felsen,
1939 Griffin v Stuart, 1940; Johansson y Sarles, 194%; Mills ¥

Sehmidt, 1942 Sundstroem, 1927).

Nuestras experieneias en esta materia comienza en el afio de 1925
que es precisamente cuando empieza a organizarse en forma eficiente
v decisiva, el estudio de miercorganismos del género Salmonecllo en
los sindromes gastroentéricos y parentéricos del hombre, por ol Se-
gundo Congreso de la Sociedad Internacional de Mierobiologia con la
consiguiente aplicacién del esquema antigénieo de Kauffmann-White
para la determinacién de tipos en ese género ¥ fue lo que aclard de
modo definitivo el papel gue, en el hombre ¥ los animales, represen-
taban estos mieroorganismos (Kanffmann, 1951 a). Asi, nuestros pri-
meros ensayos con el eoprocultive llevado a ecabo para el aislamiento
de patégenos (8. typhosa, S. puratyphosa, 8. schoftmuelleri y Shigella)
como diagndstico, nos fue llevando, direetamente, a la observacién de
que en muchos sindromes diarréicos no era posible aislar un patd-
geno, pero si, reiteradamente, la misma bacteria, que muchos veees
era un Coli communior o un derobacter o un Proteus o una Pseudo-
meonas (Curbelo, 1951; Curbelo y Mirquez, 1951, 1952; Curbelo ¥
Martinez Cruz, 1953) v que cstos casos evan beneficiados por trata-
mientos hiolégicos tales como vaeunas orales y parentéricas, autdgenas
o stock, dieta correcta, antisépticos intestinales (Curbelo y Mirquez,
1957 a), modificadores de flora (leche acidéfila) (Curbelo, 1931,
1937), medidas profilicticas (Curbelo ¥ Mirquez, 1952), ete, que
iban dirigidoes, exelusivamente, contra las baeterias, Nuestra ateneidn
se eneamina, prineipalmente, en enanto a las bacterias, a los eolibacilos
(Curbelo v Marquez, 1957} ¥ a aguellos individuos en quienes eon
mis frecuencia era advertido este sindrome, o sean los nifios { Aballi
v Martinez Cruz, 1944). '

Fuera de nuestro pais, las primeras chservaciones de este tipo
corresponden al Profesor A. Adam durvante los afios 1923 a 1927,
en Erlangen, Alemania, quien posteriormente aisla un tipo especial
de Escherichia gue denomina “‘dyspepsiecoli’” en casos de gastro-
enteritis de nifios { Adam, 1950, 1953), haciendo la aclaraeién de que
esta misma baeteria no la aislaba en adultos. Estas observaciones
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quedan relegadas hasta que otros investigadores hacen apreciaciones
andlogas, particularmente con F, coli y en este mismo grupoe apareeen
las de Varela (E. coli-gmez) (Varela, Aguirre y Carrillo, 1946) Bray
{B.N.C. o Coli napolitanum) (Curbelo, Soto Pradera y Montalvo,
1946), Smith (B. coli tipe alpha) (Smith, 1955), Taylor (B. eoli
D433) (Curbelo ¥ Marquesz, 1957), Rogers (B, coli B. G. T.) (Rogers,
Koegler v Gerrard), 8. adelaide y Oll1: B4 (Kauffmann, 1951 b), ete.

Transeurrido un lapso largo en que toda la atencidn se coneentra
en los géneros Salmonella y Shigella, por fin, después de los trabajos
de Kauffmann v otros sobre la aplicacién de un aceptable ¥ eficaz
esquema antigénico conoeido como de Kauffmann-Knipschild-Vahlne
(K-K-V}), entran en la categoria de patdgenos espeecificos algunos
grupos del género Escherichia entre los cuales se encuentran en primer
lugar los deseritos originalmente por Adam (Ol1: B4 ¥ 055:B5) ¥
que se conocen hoy con el nombre de Escherichia coli-patégenos (Bri-
cefio Iragorry, 1942; Kauffmann, 1951 b). A nosotros nos complacié
este heeho porque era, en parte, una eonfirmacion de nuestras apre-
cinciones originales. Esto es en eunanto a los colibacilos propiamente
dichos. Nosotros estamos seguros que, en proximo futuro, una situa-
cion andloga serda planteada pos los “‘eoliformes’™ sobre tode si los
métodos serolbgicos aplicados eon éxito a Salmonclla y E. coli, re-
sultan también operantes en los otros grupos. Esto ya parece des-
tacarse mucho en enanto a Psewdomonas v Parecolobacirum (Cur-
helo, Clereh v Beequer, 1945 ; Curbelo, Flores Palma y Marquez, 1954 ;
Curbelo v Marguez, 1954, 1957 b).

Una de las euestiones mis importantes para poder apreciar esta
tesis, es la experiencia direeia en eada medio, ¥a que no es la misma
situaeién la que se observa en un pafs ndrdico, de la zona templada,
bien evolucionado eultural v sanitariamente, con reeursos eccondmicos
bien distribuidos, con clima apropiado para impedir el exagerado
desarrollo bacteriano ambiental, gque un pais de la zona tbrrida, poco
evolucionado desde ¢l punto de vista higiénico ¥ eultural, donde la
transportacion de los mieroorganismos ¥ la exaltacidn de su viru-
lencia es muy faeil al través de las aguas, los alimentos ¥ los ¢on-
tactos (Curbelo ¥y Marquez, 1950 ; D" Alessandro, 1944). A esle efecto
reeordamos siempre nuestras argumentaciones con Schiff, Seligmann,
Wassermann v Saphra, hoy todos, desgraciadamente, desaparveeidos.
3110z observaban los hechos desde New York v nosotros desde algunos
paises de la zona térrida,
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BASES DEL ESTUDIO

Los coliformes, o sean todos los bacilos Gram-negativos, no espo-
rulantes, méviles o no, gue fermentan o no algunos azheares, han
sido elasificados en distintas ocasiones mediante procedimientos taxo-
némicos gue se encueniran en constante revisibn, Es necesario, a
veees, tener mucho enidado para no confundir una espeeie con otra
por sus sinonimias ¥ darle verdadero valor a las estadisticas euando
éstas datan de mucho tiempo (Borman, Stuart y Wheeler, 1944,
Breed v Norton, 1937 ; Bricefio-Tragorry, 1942, Brisou, 1933; Ewing,
Tasner ¥ Dennard, 1945 ; Kauffmann, 1951 a; SBaphra ¥y Wassermann,
1945 ; Schaub ¥ Hauber, 1948; Stuart et al,, 1940). Por eso, hemos
hasado este estudio en un periodo de los 10 afios gue anteeeden al
presente (1948 a 1957), sobre 3,294 easos en gque se ha seguido una
téenica bacteriolégica rigurosa y controlada, no sblo en el aislamiento
de patégenos, sino en el de toda la flora que acompafia la muestra
diarréica, o no, pero siempre ecorrespondiente a casos de mareada o
supuesta patologia infecciosa (inflamatoria) digestiva. De este total,
el 589 eran adultos ¥ el resto nifios menores de 5 afios; el 53% eran
marcadamente patolégicas (diarréicas) v el 469 con earacteres casi
normales; el 5% con parasitismo diverso y el 49% correspondio a
la época del verano considerindolo en Cuba entre los meses de abril
v octubre. Las apreeciaciones de cste trabajo se basan en la elimi-
nacién de los casos considerados eomo infecciones especificas (Sal-
monella-Shigella-E coli patdgenos) v las muestras parasitadas. Mis
adelante, en eada grupo bacteriano expondremos su ineidencia, fre-
cueneia v peeuliaridades,

B

CONSIDERACIONES ETIOPATOGENICAS

Nuestros trabajos en este sentido ecomienzan, no por la conside-
racion de easos individuales, esporidicos, sino por el estudio de la
endemia en verano vy sus brotes de mayvor ¥ menor importancia. Asi,
en nuestro pais, que ineluye todo lo que pueda ser aplicable a la
Amériea tropieal ¥ subtropieal, eon la llegada del calor v las Huvias
por los meses de abril ¥ mayo, se desatan toda una serie de brotes
de infecciones entéricas diarréieas que vienen a constituir una ver-
dadera plaga nacional ¥ a los cuales se les reconoce la mds variada
etiologia bacteriana, llegando a desarvollar caracteristicas propias ¥
hasta nombres populares como “*chiflido”’, “*mayo’’, “*mayitos’’, ete.
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(Curbelo, Soto Pradera y Montalvo, 1945; Curhelo, Clerch ¥ Beequer,
1945 ; Curbelo, 1946 ; Curbelo y Mirquez, 1950, 1952 ; Curbelo, Flores
Palma v Méarquez, 1954; Curbelo, Saphra, Wassermann y Mirquez,
1957). Nuestros trabajos (Citedra de Baeteriologia de la Escuela,
de medicina de la Habana Centro de Salmenelle Regional) han acla-
rado todo lo eoncerniente a la tifoidea, paratifoidea y otras salmo-
nelosis, las disenterias baeilares (shigelosis) e infeceiones por K. coli
patégenos, contra las cuales se pueden aplicar medidas de profilaxis
general ¥ espeeifica, pero aunque la epidemiologia de la Isla ha va-
riado ¥ mejorado mucho es este aspecto después de esos trabajos (Mi-
nisterio de Salubridad y Asistencia Soecial, Cuba), todavia existen
brotes epidémicos, totalmente incontrolables, en los cuales se ha
obtenido, a nuestro juicio, la evidencia de ser producidos por otras
bucterias entérieas, va que nuestros estudios bacteroligicos nos han
Hevade a esa eonvieeidn.

Como explicaremos mis adelante, nuestro criterio se basa, desde
¢l punto de vista etiopatogénico, en la eliminaeién de las barreras
que se paran los llamados patbgenos especificos, de los saprofitos ¥
“potenciales” y darle mayor relieve a las condiciones eliolégicas en
ol desarrollo del sindrome diarréico.

Asi, jeudl seria la prucba de gque un coliforme es realmente patd-
oseno v eapaz de desarrollar en un individuo sano una infeeeidn
diarréica? Pues, a nuestro juicio, si en e8¢ caso conenrren o sc
eumplen los siguientes requisitos:

1. Cuando aislindose en eultivo puro a partir de las muestras,
una baeteria coliforme aparece en cantidad abundante y de modo
eontinuado, en un easo agudo ¥ subagudo. No seria necesario llevar
a cabo las demés pruebas de patogenicidad para la especie aislada
si apareee, también, en el torrente circulatorio, el canal raquideo, o
alg@n empiema o abseeso parentérico. La repetieidn del coprocultivo
en un easo dado, ofrece siempre una buena informaeidén ¢n cuanto a
la evolueion del mismo.

2 Cuando la muestra de donde fue obtenida, ofrece ecaracteres
microsedpicos evidentes, de reaceidn inflamatoria entériea,

3. Cuando puede provoear la formaeién de antienerpos espe-
eificos en ¢l individuo de donde se aisla, sobre todo si el titulo de
dichos anticuerpos aumenta paulatinamente. En nuestra experiencia
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este fendmeno oeurre en forma casi igual en Salmonella y Shigella
que en los otros coliformes.

4, Cuando es posible aislarla, concomitantemente, de la sangre,
orina, bilis o liguido effalo-raquideo del mismo paciente.

5. Cunando practicando un antibiograma, la infeecidn cede ri-
pidamente con la aplicacién adeenada del antibidtico, al eual la bae-
teria que se ha supuesio agente determinante en ese momento sea
muy susceptible in vitre,

6. Cuando suministrada al ratén blaneo suizo, por via oral,
determina una econgestion mareada del tracto digestivo, haciéndose
esta patogenicidad mis evidente cuando se puede aislar de la sangr:
del eorazin,

En trabajos muy notables Nevados a eabo por Castellanos ¥ los
hermanos Martinez Croz, estos investizadores han aislado en ganglios
linfiticos abdominales de nifios muertos con antecedentes de diarreas,
al mismo tiempo que Selmonella, FEscherichia diversas, Profeus ¥
Psendomonas (Castellanos ¥ Salas Panisello, 1950). Este adeno-cul-
tivo postmorten tiene, para nosolros, gran validez ¥ acerca mucho
los eoliformes eitados o los Salmonelly, pero tiene la evitiea de gue
pueden ser parte de la flora de invasidn cadavérica. Para evitarla,
este trabajo ha sido repetido, aungue en menor escala, por esos mismos
investigadores, realizando exéresis de ganglios abdominales en nifios
operados, con resultados andlogos (Castellanos, Martinez Cruz, Mar-
tinez Cruz ¥ Salas Panisello, 1951}, No hay duda gque, en estos casos,
los coliformes eitados con poder invasivo se han comportado de modo
andlogo a verdaderos patdeenos (Castellanos, 1957).

En nuestra experiencia de salmonelosis en mas de 500 easos del
Centro de Salmonella de la Habana, tenemos regisirados muchos en
los euales algunos tipos aparecen tanto en heees normales eomo pato-
légicas ¥ alzo anfiloge nos estd ocurriendo con los E. coli patdgenos;
sin embargo, a ambos s¢ les considera patdeenos especificos.

DOCTRINA DE LA HABANA EN LA INFECCION ENTERICA

Nosotros entendemos que desde el caso de lo gue consideramos
normalidad absoluta en el funcionamiento del aparato gastro entérico,
hasta ¢l mas grave de disenterfa o edlera, la activa ¥y amplia multipli-
caciin de bacterias en el interior del tracto digestivo tiene una aceidn,
funeidn v significados, gue correctamente interpretados pueden ser
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fitiles tanto desde el punto de vista de la eliniea o easo individual,
como también, en el sentido o proyeceién ecolectivo, es decir epide-
mioldgico. En el primer ecaso, o sea en el perfecto estado de salud,
este estudio no ha resultado interesante, de ahi que la investigaeidn,
de por si difieil ¥ laboriosa, no nos ha permitido eonocer gran cosa
sobre el verdadero papel de la flora intestinal en esas condiciones,
exeepein heeha de su contribueidn en la sintesis de la vitamina K
y parte del complejo B ¥ su aeeidn antagdnica a la flora reconocida
como especificamente patolégiea. Existiendo, sin embargo, un gran
niimero de especies en multiplicacién aetiva y no produciéndose por
esto trastorno alguno, es necesario admitir un microbismo normal
(cumicrobismo) frente a una econdieién patoligica en que, sensible-
mente, baelerias no especificamente patdgenas aumentan en namero,
desarrollan algunas sustanecias téxicas y ataean las eflulas de la pared
contribuyendo a produeir una respuesta (generalmente aglutininas)
en el hudsped (dismierobismo)., En la presente eontribucidn queremos
referirnos precisamente a estos estados, originalmente un tanto olvi-
dados en los primeros estudios verdaderamente dtiles gque dieron lugar
a la Doetrina de Kiel ¥ a la de Montevideo en la que toda la ateneidn
fue fijada en las bacterias espeeificamente patbgenas: Salmonella o
Shigella. Es nceesario sefinlar gue el desarrollo de trastornos de origen
bacteriano (por cepas aberrantes o alipicas) abriria las puertas a
especies especificamente patégenas. Este concepto, aceptable a medias,
es parte de la “‘Doetrina de la Habana'', eoncepeidn que amplia los
horizontes de la actividad patogénica de las bacterias intestinales,
atenuando las lincas limitrofes entre los coneeptos que envuelven los
términos de *‘especificamente patégeno’’, ““patdgeno poteneial’’, “*eo-
mensal’’ ¥ “‘saprofito’” llevando la cuestién (sobre las bases de la
Doetrina de Montevideo) o dos parles, ambas afectadas por el am-
biente: la agresiva, la bacteria gque tiene en cuenta las Salmeonella y
Shigella avirulentas que se aislan de heees normales, hasta el sapro-
fito por cxeelencia, P, aeruginesa, capaz de produeir (en el viejo
o en ¢l nifio) una gastroenteritis eoleriforme, rdpidamente mortal
No hay duda que *‘potencialmente’, en sentide prietico, todas las
especies son eapaces de producir trastornos infecciosos, asi como tam-
poeo es infrecuente aislar bacterias patbgenas en individuos normales
{(Salmonella o Sihgella), siendo entonces la condicidn patoligice esta-
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blecida selamente por la ruplura del eguilibrio normal existente entre
el huésped y el elemento fordneo, lo bacterin. En otras palabras,
aumente o disminueién de Ia vesisteneia espeeifica por un lado y
atenuacidn o exaltacion de la virulencia por ¢l otro. Todo esto eon-
dieionadoe por factores ambientales mis o menos determinantes.

El estudio antigénico de todas las baeterias entéricas (Entero-
bacteriaceae) nos demuestra una vastisima interrelacion que haece gue
con gran frecuencia observemos antigenos de un género en especies
metabdlicamente pertenecientes a otro (Bornstein, Saphra ¥y Daniels,
1941 : Kauffmann, 1941, 1944, 1951 a; Peluffo, Edwards ¥ Brunner,
1942 Seligmann, Saphra ¥ Wassermann, 1943; Stuart et al,, 1940;
Young, 1946 :; Wheeler ot al., 1943). Recientemente hemos legado a
encontrar la férmula completa de S, fakoradi en una cepa de Esche-
richia freundit aislada de un recién nacido eon diarrea.

Esa interrelacion de Salmonclla v Shigella en sus factores anti-
génicos establece el vineulo fundamental de la interrelacién patogé-
niea que viene a ser entonees una cuestién de grado, o sea puramente
euantitativa.

Este eriterio gque hemos venido sosteniendo desde haee muehos
afios ¥ que tiene por base una antigua y activa investigacitn siste-
mitiea de estos problemas, no desestima la condicidn de patdgenos
eapecificos de Salmonclly o Shigella, apareeiendo en nuestros arehivos
(Centro de Salmonella-Habana) cientos de casos de ambos tipos de
infeceidn ; sino que, aplicando andlogas consideraciones, métodos de
investigacion v observaciones elinico-epidemioldgicas, hemos llamado
la ateneién de una flora euva importancia fue durante mucho tiempo
desestimada. No podemos menos de regocijarnos de que poco a poeo,
en todos log lngares donde se trabaja activamente, se ha admitido ya
este nuevo eriterio, originalmente de la Bseuela Pedidtrica Cubana
v eonoeido por tanto, en los paises de habla espafiola, comoe “* Doetrina
de la Habana™'. No es nuestro propisito al exponer esta nota mis que
abrir la euestién a un amplio debate, ¥a gue la explicacién detallada
de nuestro eoncepto va ha sido expuesta en muy numerosos trabajos
que aparecen en la literatura naeional ¥y extranjera y es seguramente
conocida por el leetor (Curbelo, Soto Pradera ¥ Montalvo, 1945 ; Cur-
belo, 1946: Curbelo v Mirquez, 1950, 1957; Curbelo vy Martinez
Cruz, 1953).
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RESUMEN CASUISTICO

En este artienlo vamos a haeer un recorride por nuestra estadis-
tica para considerar los diversos géneros bacterianos por su incidencia
v frecucncia. Los eolipatégenos, al ser tratados por el Dr. Gerardo
Varela en México, serin excluidos de nuestra consideraeion,

Grupo Escherichia.—Nos ha parecido apropiado incluir aqui los
micmhbros del género Escherichia que no son considerados patdgenos,
pues en relacién con nuestro estudio vienen a tener exactamente la
misma posieidn que los “‘coliformes™, o sea que pueden ser conside-
rados también factores determinantes del sindrome diarréico.

En nuestra estadistica, ocupan el primer lugar de freeuencia;
asi, hemos aislado 1817 cepas (55.16% del total de eases) de la va-
viedad communior, 140 de la ecidilectici (31579 ) » 211 de E,
freundii (6.419%) ya considerada aberrante,

Es en este grupo donde hemos podido comprobar la mayor can-
tidad de veees el aislamiento en enltive puro reiterado, y las infec-
ciones monomierobianas. Ha sido, también, el més freeuente en los
nifios, eoineidiendo en esto eon los trabajos de Castellanos, Martinesz
Cruz v Martinez Cruz (1950, 1951) en sus aislamientos por adeno-
enullivo,

Son los miembros de este género los que se aislan eon mayor fre-
eueneia en seerceiones parentéricas como las de los traclos genital,
urinario, biliar, ete. (Brieefio Iragorry, 19535; Bounomini y 13" Ales-
sandro, 1945 ; Carpenter ¥y MeDonald, 1937 ; Curbelo y Mérques, 1957,
1’ Allessandro, 1944 ; Orswov, 1956; Spittel o1 al, 1954 a). Es de
ohgervaeion frecuente su aislamiento de seereeiones nasofaringeas.

Muchos tipos anticénicos de estas Eschericlia estin engrosando,
poco a poco, ¢l grupo de K. coli patdgenos. Estamos seguros gue esa
lista ird aumentando consistentemente,

Cuando existen patégenos en la muesira, sean de Soelmonelln o
Shigella, el aumento de las Escherichia, particularmente la var. waci-
dilactici, tiende al equilibrio o normalizacién de la flora, o sea, a un
“eumicrobismo ",

Grupo Proteus.—BEs el que le sigue en frecueneia al anterior en
nuestra easuistica, Del estudio diagndstico difereneial practicade,
hemos aislado 1,028 cepas de P. morgandi (31.219 ), 500 de P. vulgaris
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(15189 ) ¥ 488 (14.81% ) de las otras especies (P, mirabilis, P. rett-
gerit),

Es frecuente encontrar algin miembre de este grupo en heces
diarréicas afeetas de descomposieidn proteolitica; posiblemente su
meeanismo de desarrollo inicial sea la ingestién de alimentos o de
agua muy contaminados sobre un tracto digestivo insuficiente (dis-
péptico). Es frecuente aislarlo, concomitantemente, en los traetos
digestivos v urinario. Desde el punto de vista de su patogenicidad
potencial, en general, podemos asegurar que con frecuencia lo en-
contramos asociado o puro en infecciones parentérieas como exudados
faringeo, conjuntival, dtico, ete, en heridas séptieas, en artritis su-
puradas, piclonefritis, fistulas anales y perianales ¥ urinarvias, absee-
sos, ete. (Curbelo, 1946; Curbelo ¥ Martinez Cruz, 1953 ; Curbelo ¥
Marquez, 1954;: MeDonald y Harrison, 1943 ; MeDonald, 1946; Neter
v Bender, 1941; Neter, 1942; Neter y Farrar, 1943; Vila y Her-
nindez, 1942). Su presencia debe ser particularmente temida por
los elinicos ya gue es caracteristica la rebeldia que presenta su
erradieacién, demostrando gran resistencia a los antibidticos y ahn
a las vacunas antdgenas usadas en terapéutica. La literatura médica
es pletdrica de referencias de distintas localizaciones del grapo Profeus,
asocindos a los mis diversos euadros elinicos como meningitis, septi-
cemias, pleuresias, peritonitis, empiemas, ete. (Abrams, 1948; Spitel
et al,, 1954 ; Varela, 1955 b},

En nuestros archives, segiin las distintas temporadas, apareeen
brotes epidémicos locales de diarreas atribuibles a este grupo, siendo
uno de ellos, particularmente 2. morganii, el mis responsable en este
sentido.

Su aectividad, intensamente proteolitica, demuestra y asi parece
confirmarse, que la mejor arma eontra su presencia exagerada en el
tractus intestinal, estd en el cambio de la dieta ¥ la implantacién de
flora aciddfila (Curbelo, 1931, 1937 ; Rettger ¥ Cheplin, 1921),

Grupo Paracolobactrum.—Es en este grupo aberrante donde
hemos podido comprobar, al igual que muchos otros autores, la cer-
teza de su intervencidén vy muy aetiva, en numerosos procesos infee-
ciosos gastroentéricos o de origen digestive (Barnes ¥ Cherry, 1946,
Blake Christensen, 1947; Bloch et al,, 1949 ; Bricefio-Tragorry, 1942,
Buttiaux v Kesteloot, 1945 a, 1948 b; Curbelo, Soto Pradera y Mon-
talvo, 1945: Curbelo, Gareia Palacio ¥y Miarvquez, 1851; Curbelo y
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Martinez Cruz, 1953; Darnall: 1948; Edwards, 1945; Felsenfeld ¥
Young, 1945; Ferguson ¥ Wheeler, 1946; Lauippold, 1947; Murphy
v Morris, 1950 ; Neter, 1944 ; Robertson, 1947 ; Sandiford, 1935, Stuart
et al., 1943: Young, 1946; West v Edwards, 1954; Widal y Nobe-
court, 1889},

Su frecuenein es muy apreciable, Utilizando la sistemitica aetual
de Bergey (séptima Edicién 1957), para evadir el exeeso de nomen-
clatura v fijar una en nuesira estadistica, aparece en primer lugar
P. coliforme con 693 easos (21.049). P. aerogencides con 357
(11.75% ), P. intermediwm con 259 (T.869) ¥ por Gltimo F. arizona
con 28 (0.85% ).

Nuestras primeras observaciones eon los paracolibacilos eorrves-
ponden al desarrollo, en la propia eiudad de la Habana y sus barrios,
particularmente ¢n el verano ¥ en afios sueesivos, de peqguefios brotes
de diarreas en los que por médicos ¥ sanitarios se buseaba afanosa-
mente Salmonella o Shigella v donde aparveeian, en varios casos al
mismo tiempo, el mismo tipo de Paracolibaeilo, al grade que pudimos
haeer un pequefio esquema antigénico para uso local y faeilidad en
¢l diagnéstico de las cepas (Curbelo, 1946; Curbelo, Garveia Palacio
v Marquez, 1951). La respuesta seroinmunolégica era mds constante
que con Proteus y Escherichin ¥ la terapéutica a las vaeunas autd-
genas mas favorable. Segiin nuestro eriterio el conjunto de obser-
vaciones acereaban mucho a este grupo a los verdaderos patigenos
entéricos. BEstas apreciaciones parvecieron tener confirmaeién en el
estudio de un brote epidémico hecho en eolaboracién con los Doe-
tores Soto Pradera v Montalvo en la sala de lactante de la Mater-
nidad Obrera de la Habana (Curbelo, Soto Pradera v Montalvo, 1945),
de gran magnitud v gravedad, ¢l enal guavdé gran analogia eon el
brote epidémico de meningitis en donde aislamos, por primera veg,
la Salmonella habana (Curbelo ¥ Martinez Cruz, 1941). Muy poca
diferencia epidemiolégica hubo entre estos dos brotes. En este sen-
tido son notables los trabajos de Widal ¥ Nobecourt (1899}, Rhodes
(1942), Stuart et al., (1943), Sandiford (1935), Aballi ¥ Martinesz
Cruz (1944, Luippold (1943), Saphra ¥ Wassermann (1945) ¥ otros.

Numerosas observaciones ocupan nuestros archivos, siendo la mds
importante, un easo de endocarditis maligna eon septicemia y ter-
minacién fatal (Curbelo, Gareia Palacio ¥ Mérques, 1951).

Grupo Klebsiella. —Este grupo, constituide prineipalmente por
la espeeic K. pneumoniae, que cs un eoliforme encapsulado, se en-
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cuentra con frecuencia eomo patdzeno del drbol respiratorio. En la
casuistiea presentada aparecen 355 cepas (10.78% ), todas de origen
feeal. En nuestra experieneia se advierte que existe una relacidn,
muy directa, entre edpsula v virulencia, pudiendo atribuirsele, en
mayor ¢ menor grado, segiin el desarvollo de la misma. Se presenta
principalmente en los nifios, donde su actividad patogéniea no ofrece
duda alguna (Bdwards » Fife, 1955; Kauffmann, 1949, 1951 b; Lei-
guarda ¥ de Palazzolo, 1956; Orskov et al, 1956; Walcher, 1946).

Por su peculiar modo de erecer en los medios de aislamiento los
hacteridlogos noveles o que trabajen superficialmente pueden eon-
fundirlo con cepas de B. pyociencus mueoides no eromogénicos (Caby
¥ Free, 1953).

Su composicién estruetural hace gue su estudio antigénieo sea
difieil. Pricticamente, desde el punto de vista de las diarreas, sdlo
interesa esta especie. Nosotros tenemos un ecaso de infeceidn meningea
a punto de partida neumoentérico (Gareia Montes, Aballes ¥ Cur-
bela, 19407,

Grupo Pseudomonas.—De las bacterias coliformes es el bacilo
piocidnico (. aeruginosa) el gue, en nuestra easuistiea, ha estado
mis ligado a la patologin, Lo hemos aislado de heees en 315 oca-
siones (9.569% ) de los ecasos considerades en este trabajo. En otras
seereciones v oexereeiones, partienlarmente orina, poseemos una eo-
leecidn ecasi izual. Efeetivamente, en nuestro ambiente hemos tenido
oportunidad de estudiar la variadisima, intensa vy gran patologia
ereada por este grupo bacteriano en pricticamente todos los Grganos
¥ aparatos de la economia (Bricefio-Iragorry y Gavaller, 1955; Ca-
banzén y Garmendia, 1954; Caby v Free, 1953; Curbelo, Clerch ¥
Béequer, 1945; Curbelo, Flores Palma v Mirquez, 1954 ; Curbelo v
Marquez, 1954; Guerra Chabau, Prendes v Aballi, 1952 Montero de
la Pedraja, et al, 1956; Peso ¥ Leiguarda, 1956; Ringer v Dhrake,
1952 ; Sosa Bens ¥ Herndnder, 1953). En algunos trabajos nuestros
hemos llamado la atencidn del peligro potencial que representa su
presencia en la mayor parte de las muestras de agua de consumo
pliblico (Curbelo, Clereh y Béequer, 1945).

La observacidn de su presencia en infeceiones en ancianos v nifios
{Montero de la Pedraja, et al., 1956) indica que requiere al igual gue
los Proteus un sustrafum de resistencia disminuida para desarrollar
su viroleneia, la cual una vez adguirida puede llegar a altisimos ni-
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