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siendo los portadores nasales los grandes respon­
sables de la dispersión de esas bacterias.
MATERIAL y METODOS:

Para el estudio de la contaminación del
aire, uno de los métodos mas comunes, se basa
en la caída de partículas portadoras de bacterias
sobre una superficie con un medio de cultivo
a base de agar, (la escogencia del medio está
supeditado al estudio epidemiológico que se
desea real izar) y el cómputo del número de
colonias que se desarrollan después de la incu­
bación. La presencia de una colonia se toma
como indicación de la caída sobre el agar de una
partícula portadora de bacterias (4). En base
al método descrito anteriormente, en los meses
de Mayo, Junio y Julio de 1979 y por espacio
de once semanas, se expusieron en los diferen­
tes pisos y servicios del HOSPITAL MEXICO,
placas de petri de 8,5 cm.x 8,5 cm., contenien­
do medios de Muller y Hinton y Levine, por
espacio de 30 minutos, practicándose poste­
riormente conteo total de colonias, previa incu­
bación a 37 grados centígrados y por espacio
de 24 horas. A las colonias de Staphylococcus
se les practicó prueba de coagulasa mediante
el método de antuaglutinación en lámina, con­
trolándose las dudosas por medio del método
en tubo. Para la identificación de las bacterias
Gram negativas se utilizó su capacidad bioquí­
mica de fermentación de azúCares basicamente
lactosa, glucosa y sacarosa, utilización de citra­
to y de urea, producción de sulfuro de hidró­
geno, indol y motilidad.

INTRODUCCION:
Por constituir hoy en día las infecciones no­

socomiales uno de los mayores problemas mé­
dicos, y siendo el costo de dichas infecciones
incalculable, ha sido el motivo que nos ha lle­
vado a realizar el presente estudio. Se define
como una infección nosocomial, aquella que es
adquirida como resultado, de la hospitalización
o tratamiento adquirido en el hospital, y que no
estaba presente el incubando en el tiempo en
que el paciente fué recibido (7). Este tipo de
Infecciones pueden ser causadas prácticamente
por cualquier microorganismo y las mismas
pueden ser letales o triviales. Algunas formas
de estas enfermedades pueden ser prevenidas,
otras como las siguientes a grandes quemaduras,
pueden no serlo. Los gérmenes patógenos huma­
nos no pueden muftiplicarse al ser separados
del reservorío, aunque es importante tener en
cuenta que muchos de ellos sobreviven durante
largos períodos en distintos lugares, lo cual
hace que una vez introducidos en el hospital
se ampl íe de manera notable el número de
posibles fuentes de infección (5). El término
"INFECCION NOSOCOMIAL" incluye infec­
ciones prevenibles potencialmente, así como
algunas que pueden ser consideradas como
inevitables (10). Pequinot y colaboradores
(6). Dupont y Espin (1) citan infecciones hos­
pitalarias provocadas por bacterias Gram posi·
tivas y Gram negativas, predominando entre
estas enterobacterias y pseudomonas. Para
William (11). la transmisión de estafilococos en
hospitales puede ser realizada por vía aérea,
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Los resultados obtenidos pueden apreciar­
se en cuadros 1,2,3 .., en gr.ui<:o 1.
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CUADRO 1

DlSTRI8UClOlII CUAUTATIVA DE CONTAMINANTES MICROBIANOS EN EL AIRE
DE DIFERENTES AREAS DEL HOSPITAL.

ORGANISMOS b'pIoo ... 20. pIoo -- 3<_ 40._ !iG._
.... pIoo 7.pIoo- ....y-

Stap"." e e: 1'" 33.0 % :n.9 % 214 % 36.2 0'0 3Q.3°/. 41.4 O/.. 36.8 010 41.60/0 42.1 010Stophy-- 14.7 0 '0 19.3 % 8,5 0'0 11.0°/0 14.2 0'0 17.4 0/0 10.9°/. 19,11 % 73.7 O/o_Gowm_
2ll.5 0'0 8,8 % 2&.1 010 16.1 % 2li.8 010 2ll.5 % 22.5 0 /0 22.3-010 t8Jl %

Ob'llo"'~ 46.4 0 /p 53AO/o 46.8 % 4&4 0/0 4&9°10 38.20/0 «J.60 1o 311.1 % '38.2 %

..-1 ... 1 "

NUMERO TOTAL DE 31!02 1044 2Il87 J65 3426 ~ 2338 7725 1723
AISLAMIENTOS

(+l-.._...._Y""'--

CUADROZ

MICROORGANISMOS AI$UtdX)S EN LOS DIFERENTES LUGARES
ESTUDIADOS EN EL HOSPITAL MEXICO

MICROORGANISMOS lr piso 20. piso 3r piso 40. piso So. piso &O. piso 70. piso salo sal..

partos operac: iones

EiltM Lx.... + + + + + + + + +
Pn>touI", + +
K_lloop. + + + +
PIeudorI ....._ .. + + + ¡---- + +
AchwlUbac::&w IP + + + + + + + + +
Cid""'. SI) + +
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CUADRO 3

DENSIDAD BACTERIANA EN AIRE DE DIFERENTES SITIOS DEL
HOSPITAL MEXICO.

uF.dI U.F di U.F di U.F di U.FdII U.fa.
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Después de realizado este estudio llegamos
a la conclusión que a pesar de las medidas se·
guidas para controlar los posibles focos que pue·
dan originar infecciones nosocomiales, los con·
taminantes microbianos en aire ambiental con·
tinuan siendo un serio problema dentro del
Hospital México. En comparación con el trabajo
sobre Infección intrahospitalaria en el Hospi·
tal México realizado por Solano S. y colaborado·
res (10) en 1972, en lo referente a cultivos ob

tenidos en nuestro estudio alcanzan porcentajes
mayores que los obtenidos en este trabajo.
El presente estudio no sólo se limitó a Staphy·
lococcus sino que se hizo extensivo para otros
microorganismos como bacilos Gram negativos,
obteniéndose resultados que deben ser anali·
zados cuidadosamente para poder buscar los
medios que puedan controlar este problema.
De acuerdo al Bolet(n No. 2 del COMITE DE
INFECCIONES INTRAHOSPITALARIAS DEL
HOSPITAL MEXICO, de marzo de 1980, la
prevalencia de infecciones adquiridas en el
hospital continua siendo alta con los siguientes
resultados. Agosto 1979 de 2.074 ingresos, 17
infecciones adquiridas en el Hospital. Setiembre
1979 de 2.355 ingresos, 24 infecciones. Octu·
bre 1979 de 2.300 ingresos, 23 infecciones
Noviembre 1979 de 2.181 ingresos, 36 infec·
ciones Diciembre 1979 de 1.532 ingresos, 7
infecciones Enero 1980 de 2.140 ingresos, 27
infecciones. Estos 'resultados y los obtenidos
en el presente estudio son factores para que se
mantenga un comité permanente de infección
para que investigue y controle las causas que
originan este lipo de problema.

RESUMEN:

Se hizo un estudio en todos los pisos del
Hospital México sobre contaminantes microbia·
nos del aire ambiental, usando la técnica de ex·
posición de placas de petri y con medio de
cultivo de Mueller y Hilton y Levine por un lap·
so de 30 minutos. Los resultados obtenidos
demuestran que el problema de la contamina·
ción ambiental sigue siendo de cuidado. Se hace
comparación con un trabajo realizado en 1972
y se recomienda que Se mantenga en forma
permanente el comité de infección intrahospi·
talaria.
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