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_Introdugéo
As doencas infeciosas de origem alimentar resultam da ingestao

de alimentos contaminados por microrganismos, suas toxinas ou
metabolitos. Para que possam ser evitadas, muitas destas infe¢oes
sendo zoonoses, necessitam de uma abordagem integrada de
vigilancia epidemiolégica em saude publica nas dreas humana e
veterindria, incluindo todas as fases da cadeia alimentar.

A realizagdo de uma andlise de causas a nivel epidemioldgico
e laboratorial de amostras de géneros alimenticios, ambientais
e clinicas, em casos de suspeita de toxinfecao alimentar, pode
esclarecer a etiologia dos surtos ajudando 1) a otimizar os sistemas
seguranca implementados na producao alimentar e os programas
da educacdo para a saude, 2) minimizar o impacte humano,
econdmico e social destas doengas e 3) melhorar a confianca
do consumidor, a sustentabilidade da cadeia de alimentos e a
seguranca alimentar, bem como diminuir 0 peso destas doencas
nos servigos de saude e veterinarios.

A investigagdo de surtos de toxinfe¢Oes alimentares de acordo
com as orientagdes da Organizagdo Mundial da Satde (') incluem
0 estabelecimento da existéncia de um surto, verificar o diagnosti-
co, definicdo e contagem de casos, determinar a populagado em
risco, descrever a epidemiologia, desenvolver hipoteses, avaliar
as hipdteses, realizar estudos epidemioldgicos, ambientais e
laboratoriais adicionais, se necessario, implementar medidas de
controlo e prevengdo e comunicar 0s resultados.

_Objetivo

Compilagao, anélise e interpretagdo de dados de investigacao
epidemioldgica de base laboratorial de surtos de toxinfegdes
alimentares feita no INSA em 2013.
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_Material e métodos
Compilacéo, andlise e interpretacdo de dados de investigacédo de

surtos de toxinfecao alimentar feitos no INSA em 2013. Foram ana-
lisados dados de 1) investigagao epidemiolégica 2) dados laborato-
riais microbioldgicos de amostras bioldgicas e/ou sintomas clinicos
de doentes que consumiram o(s) alimento(s) suspeito(s), 3) dados
laboratoriais microbiologicos de alimentos suspeitos consumidos
e 4) dados de investigagcdo ambiental complementados por dados
laboratoriais:

1) A Investigacdo epidemioldgica é baseada num questionario
que é elaborado pelo INSA e recebido a acompanhar as amostras
alimentares e ambientais para analise laboratorial, consistindo em 4
areas diferentes: a) Informacg@o sobre as pessoas afetadas (nimero
de doentes, amostras bioldgicas colhidas para andlise, sintomas,
numero de hospitalizagdes e mortes), b) Informacgao sobre 0s surtos
(descricao, local do surto, alimento consumido, nimero de pessoas
que consumiram o alimento), ¢) Informag&o sobre a amostra (tipo de
amostra colhida, tipo de embalagem, local de colheita, ingredientes,
método de confecéo culindria, lugar onde o alimento foi comprado
e preparado), d) Verificagdo das condiges ambientais do local
(experiencia, estado de salde e higiene dos manipuladores de
alimentos, instalagdes, equipamentos, temperaturas, métodos de
confecdo e distribuicao, boas praticas de higiene).

2) A Andlise laboratorial de amostras biologicas de doentes que
consumiram o(s) alimento(s) suspeito(s) foi feita em varios laboraté-
rios de andlises clinicas no Pais relacionados com o local onde 0s
surtos ocorreram e a caraterizagdo epidemiolégica dos isolados
microbianos foi feita nos laboratoérios do INSA. Todos estes dados
e informagé&o epidemioldgica foi enviada para o INSA através de
um questionario de investigacdo epidemioldgico laboratorial que
acompanhou o alimento suspeito que foi analisado nos laboratérios
do INSA.

3) A Investigacéo laboratorial de alimentos suspeitos consumidos e
4) a investigacao ambiental complementados por dados laboratoriais
(ingredientes, sobras alimentares, alimentos do menu que tenham
sido epidemiologicamente implicados, alimentos com associagao
conhecida com o patogénico em questao, alimentos no ambiente
que possam ter permitido a sobrevivéncia ou crescimento de micror-
ganismos, amostras de manipuladores com suspeita de estarem
infetados por microrganismos) foi feita nos laboratorios do INSA com
métodos acreditados pela ISO/IEC 17025.
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Todos os dados foram identificados e categorizados usando o sis-
tema de codificacdo da European Food Safety Authority (2).

_Resultados

Em 2013 foi realizada a investigacao laboratorial de 19 surtos. Em 10
surtos foi identificado o agente etiologico, nestes foram reportados
183 casos humanos e 17 hospitalizagdes (9.3%). Na Tabela 1 pode
observar-se 0 numero de surtos e de casos humanos envolvidos
(casos, hospitalizados e mortes) nos Ultimos 5 anos (2009-2013).

Tabela 1: ] Surtos com agente etioldgico identificado,
2009-2013.
| ‘ | )i ‘ | )
Surtos 11 4 8 7 10 40
Casos 251 56 101 135 183 726
Hospitalizados 90 o T 7 109

Mortes 1 . 0 0 S

As refeicOes mistas e 0s produtos de pastelaria e bolos continuam
a ser o tipo de género alimenticio onde predominantemente ¢ identi-
ficado 0 agente etiologico das toxinfegdes alimentares. Continuam
a existir situacdes em que a evidéncia microbioldgica do alimento
suspeito permanece desconhecida. (Gréfico 1).

Gréfico 1: ] Categoria de género alimenticio onde se detetou o
agente etioldgico do surto, 2009-2012 e 2013.
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No que se refere as locais onde o0 alimento esteve exposto, onde
decorreram as fases finais de preparacao ou onde foi consumido,
foram reportadas casas particulares, cantinas de empresas, de
escolas e de instituicoes residenciais bem como um restaurante e
um piquenique (Gréfico 2).

Gréfico 2: '] Surtos por locais onde ocorreu a exposi¢do do
alimento implicado, 2009-2012 e 2013.
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Os fatores que mais tém contribuido para a ocorréncia de toxinfe-
¢oes alimentares tém sido contaminagdes cruzadas, procedimen-
tos de manipulagéo incorretos, assim como abusos no bindmio
tempo/ temperatura de conservagao de alimentos, estando estes
fatores presentes simultaneamente em varios dos surtos. De assi-
nalar a grande frequéncia de situagdes em que a andlise de causas
ndo nos foi comunicada nem a conseguimos determinar com 0s
dados disponiveis.

A enterotoxina estafilococica foi 0 agente etioldgico identificado
em 5 surtos. Houve 1 surto de cada um dos agentes Clostridium
perfringens, Escherichia coli verotoxigénica (VTEC) ndo 0157, e
toxina botulinica. Foram estudados 2 surtos em que se identificou
Norovirus nas fezes de doentes e em manipuladores, nao se tendo
obtido evidéncia microbiolégica do alimento em causa (Tabela 2).
No Gréfico 3 podemos ver 0s agentes causais dos 40 surtos ocor-
ridos de 2009 a 2013 em que o agente causal foi identificado.

No Quadro 1 apresenta-se a descricao detalhada dos surtos ocorri-
dos em 2013.
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Tabela 2: ['7 Surtos 2013: agente etioldgico.

Agente etioldgico Surtos 2013 (N=10)

Enterotoxinas estafilocécicas e/ou : 5
estafilococos coagulase positiva ‘

Clostridium botulinum 1

Clostridium perfringens 1

E coli (VTEQ) 1

Norovirus Gll 2
Gréafico 3: ['7 Agentes causais de toxinfe¢bes alimentares,

2009-2013.
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A maioria das toxinfecGes alimentares sdo caraterizadas como
doenca de manifestacao suave e/ou autolimitada geralmente resolvi-
das em ambulatorio. No entanto, a andlise das causas/ numeros de
internamento hospitalar, podem ser medidas indiretas importantes
do peso de determinadas doengas na comunidade, possibilitando a
sua vigilancia/monitorizagao.

Neste sentido, analisimos os dados disponiveis de internamento
hospitalar em Portugal para determinadas doengas/agentes que,
em grande parte, sdo transmitidas por alimentos (Tabela 3). Estes,
alertam-nos para a necessidade de melhorar a vigilancia epidemio-
I6gica e laboratorial devendo esta ser obrigatéria quando ha doentes
internados. Nestes casos a caraterizagdo molecular das estirpes iso-
ladas é um passo importante para verificar a identificagéo de surtos
dispersos e determinar fontes de contaminagdo na cadeia de produ-
¢ao alimentar. Salientamos o elevado nimero de internamentos por
diarreias viricas e por infecOes intestinais (gastrenterites e diarreias)
mal definidas.

Um melhor conhecimento das doencas transmitidas por alimentos
ajuda a priorizar agoes e a distribuir recursos na salde e na seguran-
ca alimentar.

Tabela 3: [l Internamentos de episdédios agudos e Doengas
infeciosas e intestinais ICD9 (001-009).
Febre tifoide e

2013
ED DT
2% 17 19 12 10

paratifoide : : : : :

Infegoespor 820 214 203 206 88
S. Enteritidis e ‘ ‘ : : :
S. Thyphimurium

Disenteria bacilar 3 6 6 7 0
© Doencaintestinal 71 9 1w 6
protozoarios : : : : :
~ Brucelose ! 55 0 62 29 16
lsteriose 32 5 24 35 13
 Toxoplasmose YRR ® 4 44 10
. Darea 68 791 628 790 474
Enterovirus/Adenovirus : : : :
| Outras diarreias viicas 483 348 814 281 A1

Infegdes intestinais mal =~ 2394 1967 = 2446 2609 = 1458
definidas : : : : :

Fonte: GDH/ACSS

_Conclusdes

O facto de que os veiculos alimentares mais frequentemente as-
sociados aos surtos terem sido refeicdes mistas e produtos de
pastelaria, o fator patogénico dos agentes causais mais prevalen-
tes ter sido a producao de toxinas e 0s mais frequentes fatores
contributivos terem favorecido a produgao de toxinas, € indicacao
de que houve més praticas de seguranca alimentar.

Embora este estudo represente uma fragado do nimero real de toxin-
fegOes alimentares ocorridas em Portugal, 0s nossos resultados in-
dicam que para diminuir a incidéncia destes surtos, os inadequados
tratamento térmico e binémio tempo/temperatura de conservacao,
muitas vezes ocorrendo simultaneamente com a contaminagao cru-
zada e a presenca de manipuladores infetados, tém de ser pontos
criticos nos programas de educacéo para a seguranga alimentar,
visando a eliminagdo de comportamentos de risco.
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Quadro 1:

Descrigéo detalhada dos surtos de toxinfe¢des alimentares ocorridos em 2013.

7 surtos — Evidéncia microbioldgica do alimento: forte

12 surtos — Evidéncia microbioldgica do alimento: ndo conseguida

Detegdo de um agente causal em um veiculo alimentar, combinada
simultaneamente com detegdo de casos humanos compativeis com o
agente causal identificado.

SURTOS (5)- enterotoxina estafilocécica: 30 casos conhecidos; 6 hospi-

talizados; 0 mortes.

= SURTOS (3): 8 casos conhecidos; 6 hospitalizados. 1° SURTO: Ali-
mento: arroz de frango. Local: jardim de infancia. Foi encontrada a
enterotoxina tipo A no alimento e uma estirpe produtora do mesmo tipo
de toxina isolada na rinofaringe do manipulador do estabelecimento
que confecionou a refeicao; 2° SURTO: Alimento: arroz de pato. Local:
casa particular. Detetou-se enterotoxina A no alimento; 3° SURTO: Ali-
mento: rissois. Local: passeio. Foram detetadas enterotoxinas Ae D no
alimento.
= SURTOS (2): 22 casos conhecidos; 0 hospitalizado. 1° SURTO: Ali-
mento: bolo de pastelaria. Local: desconhecido. Foi encontrada ente-
rotoxina A no bolo e uma estirpe produtora do mesmo tipo de toxina
na faringe de funciondrios da pastelaria; 2° SURTO: Alimento: bolo de
aniversario de pastelaria. Local: instituic&o residencial. Foi encontrada
estirpe de Staphylococcus coagulase positiva no alimento. Sintoma-
tologia: nduseas / vomitos / cefaleias / dores abdominais.

Fatores contributivos nestes 5 surtos por enterotoxina estafilocécica: mani-

pulador infetado, contaminag@o cruzada e tempo e temperatura de conser-

vagdo inadequados.

SURTO (1)- VTEC (stx2) ndo 0157: 50 casos conhecidos; 3 hospitali-
zados; 0 mortes. Alimento: salsa em natureza, utilizada sem tratamento
térmico na preparagdo/ornamentagdo de refeigdo. Local: cantina de
escola. Agente: estirpe VTEC ndo 0157 no alimento. Sintomatologia:
diarreia / febre / nduseas / vomitos / cefaleias / dores abdominais.

Fatores contributivos: desconhecidos.

SURTO (1)- Clostridium perfringens: 7 casos conhecidos; 7 hospita-
lizados; 0 mortes. Alimento: polvo de fricassé. Local: cantina. Agentes:
Clostridium perfringens 3,2X107UFC/g; Staphylococcus coagulase
positiva 6,4X102 UFC/g (estirpe produtora de Enterotoxina). Sintoma-
tologia: diarreia / dores abdominais. Fatores contributivos: bindmio

tempo/temperatura de conservacgao inadequados.

Em alguns casos a investigacao laboratorial da area alimentar/ambiental
nao foi realizada ou n&o se realizou no alimento a pesquisa do agente que
posteriormente se caracterizou como causador do surto.

SURTO (1)- Norovirus Gll: 20 casos conhecidos; 0 hospitalizado;

0 mortes. Detegéo laboratorial: fezes. Resultado: fezes - Norovirus Gll.

SURTO (1)- Norovirus Gll: 76 casos conhecidos; 0 hospitalizado;

0 mortes. Detecdo laboratorial: fezes. Resultado: fezes - Norovirus GlI.

SURTO (1)- Toxina botulinica Positiva - tipo B: 1 caso conhecido; 1 hos-
pitalizado; 0 mortes. Alimento: alheira (com uma evidéncia epidemiologica
fraca, ndo tendo sido o alimento analisado). Detecdo laboratorial: soro; fezes.
Sintomatologia: obstipacdo / visao turva / dores abdominais / didplopia /
secura boca / dificuldade em engolir.

SURTOS (9)- agente etioldgico nédo identificado, ndo houve evidéncia
microbioldgica do alimento em causa: 106 casos; 8 hospitalizados.
= SURTOS (6): 89 casos conhecidos; 1 hospitalizado. Locais: cantina
de empresas; cantina de escolas; instituicdes residenciais.

= SURTO (1): 4 casos conhecidos; 2 hospitalizados. Alimento: lapas.
Local: casa particular. Sintomatologia: nduseas / vomitos / diarreia
aquosa / dores abdominais / febre / dores de cabeca / dorméncia
(labios, méaos) / afecdes visuais.

m SURTOS (2): 13 casos conhecidos; 5 hospitalizados. Alimentos:
1 bolo de batizado; 1 bolo de aniversario. Local: casa particular; res-
taurante.
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