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Doenças Transmitidas por Alimentos (DTA) 
de origem bacteriana são prevalentes no Brasil e em 
todo o mundo. Estão associadas a uma sucessão de 
eventos que permitem contaminação, sobrevivência 
e multiplicação do agente patogênico no alimento, 
bem como a ingestão do mesmo ou de seus metabó-
litos por indivíduos vulneráveis. Os alimentos são 
passíveis de sofrerem contaminação por diferentes 
agentes etiológicos, destacando-se o Staphylococ-
cus aureus como um dos principais agentes de DTA.

A intoxicação alimentar estafilocócica é atri-
buída à ingestão de enterotoxinas termoestáveis 
(SE) produzidas e liberadas pela bactéria durante 
sua multiplicação no alimento, e caracteriza-se por 
sintomas gastrintestinais como náusea, dores abdo-
minais e diarreia1. As características de termoestabi-
lidade dessas toxinas são especialmente importantes 
para a indústria de alimentos, devido ao tratamento 
térmico que a maioria dos alimentos industrializa-
dos sofre durante o processamento. Contudo, o tra-
tamento térmico nem sempre é eficiente para inati-
var a toxina, caso esteja presente. 

Os sintomas característicos de intoxicação es-
tafilocócica são desencadeados com, pelo menos, 1 

µg de toxina, sendo que a população necessária para 
provocar a doença é de 1,0 × 105/g ou mL no ali-
mento2, embora alguns autores considerem que essa 
dose mínima ainda não esteja bem esclarecida. As 
toxinas A, B, C, D e E são as de maior ocorrência. 
Entretanto, outras enterotoxinas e seus genes cor-
respondentes já foram descritos, embora o envolvi-
mento das mesmas com surtos de intoxicação ali-
mentar ainda não esteja bem esclarecido.

No presente estudo, a quantificação e iden-
tificação de micro-organismos indicadores de hi-
giene e de patógenos foram realizadas em 11 ali-
mentos (arroz, feijão, caldo de feijão, sopa [canja], 
sopa líquida, filé de peixe [frito], salada marro-
quina [maionese, frango, trigo e uva-passa], purê 
de batata, salada [alface e milho verde], gelatina 
e musse de coco) envolvidos em um surto de to-
xinfecção alimentar, oferecidos no almoço do dia 
15 de abril de 2011 pelo refeitório da Fundação de 
um grande hospital do interior do Estado de São 
Paulo que atende pacientes portadores de câncer. O 
refeitório, abastecido pela cozinha da própria Fun-
dação, serve os pacientes, os acompanhantes dos 
pacientes e os colaboradores. 
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consequentemente, ocorrerá a redução de DTA por 
esse agente. O conhecimento dos principais micro
-organismos e seus metabólitos envolvidos em to-
xinfecções alimentares pode gerar subsídios aos ór-
gãos de saúde pública para inclusão dos mesmos em 
programas de monitoramento visando à segurança 
alimentar.
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Os ensaios realizados foram: pesquisa de Sal-
monella sp., enumeração de coliformes a 45 °C, 
Escherichia coli, Staphylococcus aureus, Bacil-
lus cereus e Clostrídios sulfito redutores a 46 °C, 
de acordo com os métodos descritos no APHA3. A 
pesquisa das enterotoxinas estafilocócicas A, B, C 
e D foi realizada por meio do teste imunológico de 
aglutinação reversa passiva em látex (RPLA)4, dis-
ponível comercialmente . 

Na salada marroquina, foram isolados Staphy-
lococcus aureus (8,6 × 107 UFC/g) e Escherichia coli 
(1,5 × 10³ NMP/g). Nas demais amostras, não foram 
reveladas a presença de micro-organismos patogêni-
cos e nem de indicadores da presença dos mesmos. 
Não houve positividade para a detecção das entero-
toxinas A, B, C e D. Porém, existe a possibilidade 
dessa cepa de S. aureus ser produtora de outro tipo 
de enterotoxina não identificada pelo método utiliza-
do, sendo necessária a realização de novas pesquisas, 
com técnicas mais sensíveis e específicas. 

A adoção de boas práticas de manipulação e 
conservação dos alimentos deve ser ponto primor-
dial em todos os locais de manipulação de alimen-
tos. Ademais, controlando os fatores que afetam 
a multiplicação de S. aureus no alimento, a pro-
dução da enterotoxina também será controlada e, 


