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SURTOS DE GASTROENTERITE RELACIONADOS AO
CONSUMO DE LATICINIOS NO ESTADO DE SAO PAULO
NO PERIODO DE 2000 A 2010

BRESUMO: O leite é considerado um alimento completo
em termos nutricionais, mas também se constitui em exce-
lente substrato para o desenvolvimento microbiano poden-
do oferecer riscos a salide dos consumidores. Este trabalho
teve por objetivo realizar um levantamento de dados sobre a
ocorréncia de surtos de gastroenterite relacionados ao con-
sumo de leite e derivados no estado de S&o Paulo, no pe-
riodo de 2000 a 2010. Os dados foram obtidos a partir dos
registros de surtos de doengas transmitidas por alimentos,
notificados a Divisdo de Doencas de Transmissao Hidrica e
Alimentar do Centro de Vigilancia Epidemioldgica da Se-
cretaria de Estado da Saude de S&o Paulo. Os resultados
mostraram que foram notificados 239 surtos envolvendo
2.418 casos relacionados ao consumo de laticinios no peri-
odo estudado; em 79 surtos (33,0%) foram identificados os
agentes etioldgicos, dentre os quais prevaleceram as bac-
térias (84,8%), com destaque para Staphylococcus aureus.
Em relacéo aos locais de ocorréncia dos surtos observou-se
maior prevaléncia nas residéncias (59,4%) e maiores inci-
déncias nos meses de janeiro (14,2%) e julho (12,5%), sen-
do que a principal faixa etaria relatada situou-se entre 20 e
49 anos (24,1%). Os resultados revelam a necessidade de
maior atengdo as boas praticas de producdo e manipulagdo
de alimentos, bem como a conscientizagdo da populacéo e
orgdos competentes sobre a importancia da notificacéo dos
casos e adocdo de medidas preventivas para garantir segu-
ranca alimentar a populagéo.

BPALAVRAS-CHAVE: Perfil epidemioldgico; surtos; gas-
troenterite; laticinios; S&o Paulo.

INTRODUCAO

O leite e seus derivados sdo conhecidos universal-
mente, sendo considerados alimentos completos em ter-
mos nutricionais. O leite é fonte de proteinas, gorduras,
carboidratos, vitaminas, sais minerais e agua, nutrientes
essenciais ao organismo humano. Devido a sua composi-
cdo, também é considerado um excelente substrato para o
desenvolvimento de diversos microrganismos deteriorantes
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e/ou patogénicos, que podem comprometer sua qualidade,
alterando as caracteristicas do produto e transformando-o
em um veiculo de patdégenos causadores de infecgdes ou
intoxicacGes alimentares, tornando-se um risco a satde pu-
blica. 8,28,33

No Brasil, a indUstria de laticinios possui significa-
tivo nivel de desenvolvimento tecnoldgico, demonstrado
pela vasta variedade de produtos derivados de leite exis-
tentes no mercado. 2 O controle da qualidade do leite e
seus derivados tém como objetivo garantir a qualidade
higiénico-sanitaria dos mesmos. A presenca de contagens
microbianas elevadas e suas toxinas constituem importan-
tes causas de problemas sanitarios, além de consideraveis
perdas econémicas.

Grande parte das doencas transmitidas por alimentos
ndo sdo de notificacdo compulséria no Brasil, o que ocasio-
na dados escassos, apesar de representarem um importante
problema de satde publica. A Agéncia Nacional de Vigi-
lancia Sanitéria, por meio da Resolucdo - RDC n°12 de 02
de janeiro de 2001, * estabelece regulamento técnico sobre
padrdes microbioldgicos para alimentos, incluindo leite e
derivados, bem como a Instru¢cdo Normativa n° 62 (IN62)
do Ministério da Agricultura, Pecuaria e Abastecimento, 1
que retne normas de producdo, identidade e qualidade do
leite tipo A, leite pasteurizado e leite cru refrigerado, além
de regulamentar a coleta de leite cru refrigerado e seu trans-
porte a granel.

Dentre alguns microrganismos patogénicos que po-
dem ser encontrados no leite e derivados pode-se citar: Sal-
monella spp., 12 Escherichia coli patogénica, ¥ Listeria
monocytogenes, *2 Staphylococcus aureus, 215 Bacillus
cereus 3 entre outros.

Considerando a importancia dos laticinios na ali-
mentagdo humana e o risco de transmissdo de doengas de
origem alimentar associado ao consumo destes produtos,
este trabalho teve por objetivo conhecer o perfil epidemio-
I6gico dos surtos de doencas transmitidas por alimentos re-
lacionadas ao consumo de laticinios no estado de Séo Pau-
lo, no periodo de 2000 a 2010, segundo dados notificados
a Divisdo de Doencas de Transmissdo Hidrica e Alimentar
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do Centro de Vigilancia Epidemiolégica da Secretaria de
Estado da Saude de S&o Paulo. *2

MATERIAL E METODOS

As informac@es sobre a ocorréncia de surtos rela-
cionados ao consumo de laticinios foram obtidas a partir
dos registros de surtos de doencas transmitidas por ali-
mentos, notificados anualmente & Divisdo de Doencgas de
Transmissdo Hidrica e Alimentar do Centro de Vigilancia
Epidemioldgica da Secretaria de Estado da Salde de S&o
Paulo (DDTHA/CVE-SES/SP), no periodo de 2000 a 2010.
Para efeito desta pesquisa, foram considerados laticinios o
leite (pasteurizado, em pd, UHT) e seus derivados (bebidas
e sobremesas lacteas, manteiga, gordura lactea, queijos e
outras preparacOes a base de produtos lacteos). As variaveis
de interesse para o estudo foram: nimero de surtos e casos
notificados, meses e locais de ocorréncia, agente etiolégico
e faixa etéria. Os dados foram tabulados em planilhas do
programa Microsoft Office Excel 2003 e apresentados por
meio de tabelas e graficos, com freqliéncias simples e per-
centuais, para melhor visualizacdo das tendéncias.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo compreendido entre os anos de 2000 a
2010 foram notificados no estado de Séo Paulo 239 sur-
tos envolvendo 2.418 casos de gastroenterite relacionados
ao consumo de leite e derivados. A Figura 1 apresenta a
distribuicdo das ocorréncias dos surtos e casos notificados
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dentro do periodo de estudo, podendo-se observar que 0s
indices mais elevados ocorreram entre os anos de 2001 a
2003, mantendo relativo decréscimo no nimero de surtos
de 2005 até o ano de 2010.

Em relacdo aos meses de ocorréncia dos surtos (Fi-
gura 2), houve maior prevaléncia de notificagcbes em janei-
ro com 34 surtos (14,2%) e julho com 30 surtos (12,5%),
sendo que no ano de 2004 ndo houve registro sobre 0 més
em que um surto ocorreu.

A elevada incidéncia de surtos nesses meses pode
estar relacionada ao periodo de férias no Brasil, época em
que grande parte da populagdo realiza atividades recreati-
vas, viagens turisticas ou permanece mais tempo em casa,
0 que aumenta o risco de transmissao de doencas de origem
alimentar. Além disso, 0 més de janeiro corresponde a épo-
ca do ano em que a temperatura média registrada favorece
a multiplicagdo microbiana, principalmente de microrga-
nismos mesdfilos, os quais englobam diversos patégenos,
além de potencializar a deterioracdo dos alimentos. 2

Dos 239 surtos notificados, 79 (33,0%) tiveram 0s
agentes etiologicos identificados, sendo que em alguns
casos observou-se associa¢do de dois ou mais microrga-
nismos patogénicos. Entre 0s agentes etiol6gicos mais fre-
quentes destacaram-se: 67 (84,8%) de origem bacteriana, 7
(8,86%) por virus, 2 (2,54%) por parasitas, 2 (2,54%) por
substancias quimicas e 1 (1,26%) por leveduras. Dentre 0s
agentes bacterianos relacionados aos surtos destacaram-
se: Staphylococcus aureus 16 (23,9%), Escherichia coli
11 (16,4%), Salmonella 10 (14,9%), Shigella 8 (11,9%),
Bacillus cereus 6 (9,0%), Brucella 1 (1,5%), Clostridium
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FIGURA 1 - Distribuicéo dos surtos e casos relacionados ao consumo de laticinios, segundo os anos de ocorréncia, ESP,

2000 — 2010 (n=239 surtos, 2.418 casos).
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FIGURA 2 - Distribuicao dos surtos relacionados ao consumo de laticinios, segundo os meses de ocor-
réncia, ESP, 2000 — 2010 (n=239 surtos, 2.418 casos).
Nota — N&o hé registro sobre 0 més de ocorréncia de um surto notificado no ano de 2004.

botulinum 1 (1,5%), Pseudomonas 1 (1,5%) e outras ente-
robactérias 13 (19,4%).

Apenas durante o periodo de 2005 a 2010, o que
compreendeu 81 surtos (601 casos),houve registro do tipo
de doenca apresentado pelos acometidos, sendo que em to-
dos foi mencionado diarreia, exceto 1 caso no ano de 2006,
em que botulismo foi relatado. Porém, ndo é possivel asso-
ciar a enfermidade exclusivamente ao consumo de latici-
nios, uma vez que o alimento envolvido foi torta de frango
com requeijéo.

As principais doencas de origem microbiana trans-
mitidas por alimentos caracterizam-se por um quadro cli-
nico gastrintestinal manifestado por diarréia, nauseas, vo-
mitos e dor abdominal, acompanhado ou ndo de febre. 2
Dependendo da patogenicidade do microrganismo e condi-
¢Oes de salde do individuo afetado, a doenca pode ser agu-
da, como também pode se tornar cronica e elevar o risco de
complicacdes, 8 principalmente quando acomete criangas,
idosos ou individuos debilitados.

As residéncias representaram o local de maior inci-
déncia de surtos (59,4%), conforme dados apresentados na
Tabela 1. Resultados semelhantes foram obtidos na analise
dos surtos ocorridos no estado do Parana, de 1978 a 2000,
® no Rio Grande do Sul, no ano de 2000,  bem como no
municipio de Limeira, SP, entre os anos de 2005 a 2006 . ’

Dados epidemioldgicos indicam que grande parte
dos surtos de doengas transmitidas por alimentos (DTA)
esta relacionada com falhas no preparo doméstico dos ali-
mentos, como manipulagéo e armazenamento em tempera-
turas inadequadas, sanitizagdo incorreta de produtos consu-
midos in natura, contaminacdo cruzada e falhas na higiene

pessoal e ambiental, sugerindo que a populacdo ndo possui
conhecimentos suficientes de como se proteger destas do-
encas. 462

Segundo Barreto, ® os surtos de DTA em residén-
cias, muitas vezes, repercutem com pouca atencdo na salde
publica, uma vez que o nimero de pessoas envolvidas €é
pequeno por tratar-se apenas de familiares. No entanto, elas
ocorrem em maior nimero comparado aos surtos de maior
escala, como em estabelecimentos comerciais e, com isso,
0 nimero de pessoas envolvidas torna-se expressivo, o que
causa significativo impacto na satde publica.

A principal faixa etaria relatada situou-se entre 20
a 49 anos (idade adulta),representando 584 (24,1) dos aco-
metidos, conforme mostra a Figura 3. Contudo, a incidéncia
nas demais faixas etarias também foi significativa, assim
como o nimero de surtos em que a idade dos individuos
acometidos foi ignorada 744 (30,8%). Resultado similar
foi obtido na analise de casos de intoxicacdes alimentares
ocorridas em Campina Grande, no estado da Paraiba no ano
de 2005, no qual o maior nimero de ocorréncias foi regis-
trado entre a faixa etaria de 20 a 29 anos (idade adulta). 2

Do total de surtos registrados, foram notificados
dois Obitos no ano de 2006, sendo que a faixa etéaria dos
acometidos foi entre 5 a 19 anos, o agente etioldgico ndo
foi identificado e a residéncia foi o local de ocorréncia; nes-
te surto ndo foi possivel confirmar o alimento relacionado,
pois além de laticinios (iogurte), também foram consumi-
dos agua, ovos, arroz e molho de tomate. A causa dos dois
Obitos também néo foi esclarecida.
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Tabela 1 — Distribuicao dos surtos relacionados ao consumo de laticinios, segundo o local de ocorréncia, ESP,

2000 - 2010 (n=239 surtos, 2.418 casos).

Locais de ocorréncia %
Residéncias 142 59,4
Estabelecimentos comerciais* 41 17,1
Espacos fechados** 35 14,6
Comunidade aberta*** 4,6
Festas 2,9

Sem identificacdo 1,2
TOTAL 239 100

n: nimero de surtos notificados. *restaurantes, lanchonetes, sorveterias, padarias, confeitarias, mercearias, supermercados,
pizzarias.**creches, escolas, hospitais, acampamento, distrito policial, hotel, institui¢do, industrias. ***municipio, bairro.
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FIGURA 3 — Distribuicdo dos surtos relacionados ao consumo de laticinios, segundo a faixa etaria, ESP, 2000 — 2010
(n=239 surtos, 2.418 casos). Notas — Delimitacdo de faixa etéria estabelecida de acordo com os registros da DDTHA/
CVE/SES-SP; IGN: idade ignorada dos individuos acometidos.

Os dados obtidos neste estudo provavelmente ndo
retratam a realidade dos surtos de DTA ocasionados pelo
consumo de laticinios no estado de S&o Paulo, consideran-
do que muitos casos sdo tratados em ambulatérios ou nas
préprias residéncias, gerando a subnotificacdo. Segundo
Forsythe, ¥ 0 nimero de casos notificados pode ser defi-
nido como a ponta de um iceberg, comparando-se com o
ntmero real de casos ocorridos.

Outro aspecto interessante é que a literatura dispde
de diversos trabalhos nos quais foi detectada a presenca de
microrganismos patogénicos, tais como Salmonella spp.,
Escherichia coli patogénica, Listeria monocytogenes entre
outros, em produtos lacteos. Porém, devido a subnotifica-
¢ao de muitos casos, torna-se dificil a associacdo das ocor-
réncias de surtos com os trabalhos disponiveis na literatura

Um exemplo tipico é o da bactéria Listeria
monocytogenes, cuja presenca em produtos lacteos, como
leite e alguns tipos de queijos, é constatada em varios tra-
balhos. 10213 A |isteriose € uma doenca infecciosa que
provoca sérias manifestacGes clinicas no organismo, aco-
metendo, sobretudo, individuos imunodeprimidos, idosos,
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gestantes e recém-nascidos. ° Nao obstante, no Brasil a do-
enca é subdiagnosticada e/ou subnotificada, dificultando o
registro de casos transmitidos por alimentos.

E interessante mencionar também a participac&o dos
virus como agentes etioldgicos associados a surtos de gas-
troenterite ndo bacterianas. Estes podem ser transmitidos
por meio da ingestdo de 4gua e alimentos contaminados,
bem como através do contato pessoa a pessoa. Dentre es-
tes, 0s norovirus sdo os principais envolvidos em surtos de
origem alimentar. **2 A enfermidade causada por este vi-
rus é geralmente caracterizada por nausea, dor abdominal,
vOmito e diarréia branda; porém, alguns pacientes podem
apresentar formas mais graves, com sintomas ligados a
nduseas, vomitos e diarréia abundante, podendo acarretar
em desidratacao e, eventualmente, morte.

No Brasil, o Nucleo de Doencas Entéricas do Institu-
to Adolfo Lutz é referéncia macrorregional para vigilancia
de rotavirus e norovirus no Programa de Monitoramento
das Doengas Diarréicas Agudas (PMDDA), o qual tem por
objetivo a deteccéo precoce de surtos de diarréia em todo o
pais. 2 O PMDDA apresenta dados de ocorréncia dos sur-
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tos em diversas regides em distintos periodos. Somente no
ano de 2009, foram identificados 15 surtos por norovirus
detectados nos municipios de Catanduva, Mongagua, Pira-
cicaba, Pitangueiras, Praia Grande, Ribeirdo Preto, Sabino,
Sé&o Paulo, Taubaté e Votuporanga. 232

Dados obtidos neste trabalho, abrangendo o peri-
odo de 2000 a 2010, também apontaram importante par-
ticipagdo dos virus como agente etioldgico nos surtos de
gastroenterite registrados. Estes foram responsaveis por
7 (8,86%) dos 79 surtos cujos agentes etiolégicos foram
identificados, atras apenas das bactérias que representaram
67 (84,8%) das ocorréncias. Logo, a notificacdo destes tam-
bém é relevante.

Este trabalho demonstrou que ha um consideravel
nimero de surtos relacionados ao consumo de laticinios
notificados no estado de S&o Paulo, apesar de muitos ndo
apresentarem a identificacdo do agente etiolégico (apenas
79 dos 239 surtos registrados tiveram o agente etiologico
identificado). Entretanto, estes dados fornecem subsidios
para a implantagdo de intervengdes preventivas que visem
promover a seguranga alimentar, por meio de programas
de orientacdo e educagdo em boas praticas de manipula-
¢do dos alimentos, conscientizag¢do dos consumidores, bem
como incentivar a notificacdo da ocorréncia de surtos junto
a populacéo e 6rgdos competentes.

CONCLUSAO

Conclui-se que é elevado o nimero de surtos e casos
de gastroenterites relacionados ao consumo de leite e deri-
vados, notificados pela DDTHA/CVE/SES-SP no periodo
estudado. Entre os agentes etioldgicos identificados, pre-
valeceram as bactérias, com destaque para Staphylococcus
aureus, sendo as residéncias os principais locais de ocor-
réncia dos surtos. Os meses de janeiro e julho apresentaram
a maior incidéncia dos casos, sendo elevado o nimero de
surtos em que a idade dos acometidos foi indeterminada.

A necessidade de maior atengdo nos métodos
de processamento e boas praticas de manipulacdo dos
alimentos,bem como a conscientizacéo a respeito de segu-
ranca alimentar dos consumidores e de todos os envolvidos
na producdo dos alimentos, certamente pode favorecer a
reducdo da incidéncia das doencas de origem alimentar. A
implantacdo de programas de Boas Préaticas de Fabricagdo
(BPF) e sistema de Andlise de Perigos e Pontos Criticos
de Controle (APPCC), assim como planos de orientacdo
destinados a populacéo, elaborados e implantados pelas Se-
cretarias de Saude pode auxiliar na promogao da seguranca
alimentar.
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BABSTRACT: Milk is considered a nutritionally complete
food but it is also an excellent substrate for microbial
growth. Therefore, it may pose a risk to consumers’ health.
The aim of this study was to collect data on the occurrence
of gastroenteritis outbreaks caused by the intake of milk and
dairy products in the state of Sdo Paulo, from 2000 to 2010.
The data were collected from the records on foodborne
illness outbreaks kept by the Division of Waterborne and
Foodborne Diseases of the Center for Epidemiological
Surveillance of the Department of Health of the State of
Séo Paulo. A total of 239 outbreaks were notified. They
involved 2.418 cases related to the consumption of dairy
products during the study period. The etiological agents
were identified in 79 outbreaks (33.0%). They were mostly
bacteria (84.8%), especially Staphylococcus aureus. Most
outbreaks occurred at home (59.4%) and during the months
of January (14.2%) and July (12.5%). Most (24.1%) of the
affected individuals aged 20 to 49 years. The results shows
the need of better manufacturing and handling practices,
as well as increasing the awareness of the population and
relevant agencies about the importance of notifying cases
and implementing preventive measures to ensure food
safety.

BKEYWORDS: Outbreaks; gastroenteritis; dairy products;
Sao Paulo state.
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