Introduccién

En contra de todo lo que se esperaba al inicio
de la era antibiética, las enfermedades infeccio-
sas han constituido, méds que nunca, la base de
muchas noticias aparecidas en las revistas mé-
dicas y de la prensa general,

Dejando de lado el descubrimiento de nuevos
antibidticos que han conseguido curar infeccio-
nes que hasta hace poco constitufan problemas
clinicos y sanitarios de primer orden, se han pro-
ducido en el campo de la infectologia nuevos
descubrimientos, pero también se han suscita-
do cuestiones extraordinariamente interesantes.

En algunos casos se han constatado y expli-
cado hechos hasta cierto punto légicos, como
la resistencia progresiva de diversos gérmenes
a los antibidticos, o incluso esperados, como las
infecciones aparejadas con la aplicacion de nue-
vas técnicas médico-quirdrgicas, como la utili-
zacién de prétesis valvulares, vasculares y orto-
pédicas, o el uso extensivo de citostéticos o
inmunodepresores, o a la practica de trasplan-
tes de 6rganos, etc. En otras ocasiones, las no-
ticias han nacido de hechos realmente sorpren-
dentes, como por ejemplo que el eritema
migratorio crénico es debido a una Borrelia y que
con ella estaban relacionados fendmenos arti-
culares prolongados y severos. De todas formas,
todas estas noticias han sido sobrepasadas en
interés practico y tedrico por la aparicién del sin-
drome de inmunodeficiencia adquirida y el des-
cubrimiento de su agente causal, que probable-
mente se ha convertido, y no estamos ni con
mucho al final del camino, en la cuestién sani-
taria mds importante de este siglo después del
descubrimiento de los antibidticos.

En el campo de las infecciones producidas por
S. aureus, las cosas no han transcurrido en ge-
neral de forma tan espectacular. Si bien el sin-
drome de shock téxico fue noticia no sélo para
los profesionales sino también para los profanos
por las personas afectadas (chicas jévenes)y la
forma de infectarse (tampones vaginales), la ma-
yorfa de otros aspectos de adquisicién reciente

han pasado mucho més discretamente. A pe-
sar de este fenémeno, y en parte precisamente
por ello, hemos crefdo que centrar nuestra aten-
cién sobre un microorganismo que continta
siendo un patégeno muy importante —el Sta-
phylococcus aureus— para todas las personas,
previamente sanas e inmunodeprimidas, hospi-
talizadas o no, constituye en principio un hecho
positivo.

Este opUsculo contiene precisamente nume-
rosas cuestiones relacionadas con la patologla
del S. aureus, y entre ellas el estudio de su es-
tructura y sus particularidades de actuacién, el
papel de los portadores, los fagos y su impor-
tancia, las variaciones epidemioldgicas a lo lar-
go de los afios y en relacién a la generalizacién
de nuevas técnicas (prétesis y catéteres) o de
nuevas costumbres (drogadiccién por via paren-
teral), sus manifestaciones clinicas 6seas, der-
matoldgicas y las particularidades de sus cua-
dros sépticos, sin olvidar las arduas cuestiones
gue a menudo presenta la resistencia a los anti-
bidticos.

Todos estos problemas fueron analizados y
discutidos por diversos microbidlogos y clinicos
interesados en la patologfa del S.'aureus en una
reunién de trabajo en mayo de 1985. No cree-
mos que los meses transcurridos desde su ce-
lebracién resten utilidad préctica a las cuestio-
nes tratadas. Esperamos que puedan ser Utiles
a muchos médicos interesados o ehfrentados
con alguno de estos mismos problemas. De esta
forma el esfuerzo educacional de la Fundacién
Esteve se verd de alglin modo cumplimentado.
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