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RESUMEN. Las plantas medicinales son ampliamente utilizadas con fines preventivos y curativos y sus in-
fusiones son de uso corriente en el tratamiento doméstico de diversas dolencias del ser humano. Ellas aca-
rrean en no pocas ocasiones microorganismos del suelo, cuando las condiciones de recoleccién, almacena-
miento, expendio, etc, no son adecuadas. En el presente estudio se examinaron 196 muestras de drogas de
origen vegetal de uso pediétrico adquiridas en diferentes lugares de expendio, detectindose la presencia de
esporas de Clostridium botulinum en S de ellas. Conociendo que la ingestion de esas esporas puede provo-
car botulismo del lactante, surge la recomendacién de no suministrar estos productos a nifios menores de
un aio de edad.

SUMMARY . “Detection of Clostridium botulinum spores in medicinal plants for pediatric use”. Medicinal plants
are widely used as preventive and healing agents and their infusions are commonly applied in the domestic treat-
ment of humans illnesses. They naturally carry soil microorganisms , particularly when collection , storage, and
sale conditions are not adequate. In the present study we examined 196 samples of vegetal drugs of pediatric use
acquired in drugstores. Clostridium botulinum spores were detected in five of them. From the obtained results, it
can be suggested that these products should not be administered to children under one year old to prevent infant

Trabajos originales

botulism in breast-feeding subjects.

INTRODUCCION

Las plantas han sido utilizadas por el hombre
desde tiempos remotos para curar diversas en-
fermedades. En la Argentina como en otros pai-
ses de América Latina, el mercado de hierbas
medicinales es importante y se comercializan
numerosas especies. Su utilizacién, en forma de
infusiones o tisanas es de uso corriente en el
tratamiento doméstico de dolencias de nifios y
adultos. Estudios realizados por diversos investi-
gadores han demostrado que las hierbas medici-
nales no estin exentas de contaminaciones mi-
crobianas, incluyendo gérmenes patdogenos y
oportunistas. No obstante, existen pocos datos
relacionados a enfermedades ocasionadas por el
consumo de estos productos vegetales!.

Aln cuando sean procesadas bajo normas
establecidas, las hierbas medicinales suelen aca-
rrear particulas de tierra que contienen esporas

de diversas bacterias de habitat telarico, que
son resistentes a las temperaturas utilizadas en
la preparacion de infusiones. El ingreso de es-
poras por la via digestiva no constituye general-
mente un factor de riesgo de enfermedades, ex-
cepto aquellas de Clostridium botulinum, C.
butyricum y C. baratii, capaces de producir to-
xina botulinica y ocasionar botulismo en nifios
menores de 1 ano de edad 2.

El botulismo del lactante fue descripto por
primera vez en 1976 y resulta como consecuen-
cia de la a¢cidn de la toxina botulinica produci-
da por clostridios toxigénicos que colonizan el
intestino de los lactantes 3. En la Argentina esta
entidad clinica fue descripta en 1984 por Gia-
nantonio et al. ¢ y desde entonces se han diag-
nosticado mis de 150 casos. En San Luis se re-
gistraron 5 casos en el periodo 1995-96 5 y se
han presentado 5 casos mas hasta 1998.
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Las fuentes reconocidas de esporas, asocia-
das a botulismo del lactante, han sido la miel y
el polvo ambiental 26, esto motivo la investiga-
cién de esporas botulinicas en hierbas medici-
nales efectuada en el presente trabajo.

MATERIALES Y METODOS
Muestras

Se procesaron 196 muestras de las siguientes
drogas vegetales para uso infantil adquiridas en
establecimientos comerciales de la ciudad de
San Luis y algunas procedentes de la provincia
de Coérdoba: Illicium verum, Pimpinella ani-
sum, Lippia turbinata, Chamomilla recutita,
Aloysia polystachya, Faeniculum vuigare, Ment-
ba x piperita, Alternanthera pungens, Salvia of-
ficinalis, Hedeoma multiflorum, Minthostachys
mollis, Chenospodium ambrosioides, Peumus
boldus, Anethum graveolens, Cassia acutifolia,
Bacbharis articulata, Tilia platypbylios y Rosma-
rinus officinalis.

Procedimiento

Se prepard una infusiéon agregando 100 ml
de agua hirviendo a 0,5 g de cada una de las
muestras a ensayar y se dejé en reposo por 15
minutos; se tomaron 5 ml del liquido sobrena-
dante, los que fueron transferidos a matraces Er-
lenmeyers que contenian 125 ml de medio de
Tarozzi, incubandolos a 37 °C durante 5 a 7
dias. Alicuotas de 10 ml fueron centrifugadas y
en el sobrenadante se investigd la presencia de
toxina botulinica por ensayo biologico en rato-
nes. Posteriormente se efectud la caracterizacion
de las cepas segin Holdeman et al. 7 y tipifica-
cién de las toxinas seglin esquemas para clasifi-
cacibn, identificacion y tipificacion seroldgica de
neurotoxinas botulinicas propuestos por Gime-
nez et al. 8.

RESULTADOS

Se detectd la presencia de esporas botulini-
cas en las siguientes especies analizadas: Lippia
turbinata, Alternanthera pungens, Mentha x pi-
perita , Pimpinella anisum y Cassia acutifolia.
En todos los casos se comprobd que las cepas
de C. botulinum aisladas correspondian al tipo
A, que es el que prevalece en la Argentina.

En la Tabla 1 figuran los datos taxondmicos,
efectos farmacoldgicos 912 y presencia o ausen-
cia de esporas en las plantas analizadas.
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DISCUSION

Estudios previos han demostrado que el uso
de productos medicinales derivados de plantas
cultivadas o silvestres pueden dar origen a di-
versas infecciones y patologias, debido a princi-
pios activos tOxicos 0 a contaminacion micro-
biana. Esto altimo ha sido motivo de preocupa-
cion por parte de las entidades nacionales e in-
ternacionales encargadas del control de calidad
de los firmacos. Algunas farmacopeas comenza-
ron a senalar los limites microbianos para deter-
minadas sustancias, tal como la Farmacopea
Checoslovaca en 1970, y posteriormente en
1972 la Federacidn Farmacéutica Internacional
especificd la categoria de las formas farmacéuti-
cas en cuanto a los requisitos microbianos 13.

En lo referente a hierbas medicinales se han
realizado algunos estudios sobre el contenido
de bacterias aerobias y Eumycetes 13 pero, hasta
donde llega nuestra informacién, no sobre bac-
terias anaerobias esporuladas. Como se expresd
anteriormente, desde que se conocid el botulis-
mo del lactante en 1976, ha surgido el interés
por el estudio de alimentos y medicamentos
que pueden vehiculizar esporas botulinicas y
que son suministrados a niNos menores de un
afio de edad, quienes constituyen el grupo de
riesgo.

En nuestro pais es habitual la administracién
de tisanas a los lactantes, utilizando hierbas ad-
quiridas en el comercio o recolectadas directa-
mente del suelo. A raiz de la deteccidon de 10
casos de botulismo del lactante en San Luis en-
tre los afios 1995-98, se realizd el interrogatorio
a los padres y en todos los casos los pacientes
habian ingerido tisanas; no obstante no se pudo
establecer la relacidon con el cuadro clinico por-
que no se dispuso del producto en el momento
de realizar el estudio. Sin embargo el hallazgo
de esporas botulinicas en las hierbas medicina-
les analizadas en el presente trabajo, sugiere
fuertemente la posible asociacién en algunos de
los casos diagnpsticados, teniendo en cuenta
que se ha estimado que la ingestion de 10 a 100
esporas puede producir botulismo del lactante4,

Estos hallazgos enfatizan la necesidad de un
riguroso control de estos productos medicinales,
lo cual implica pautas en el cultivo, recoleccion,
secado, almacenamiento y de ser posible con-
trol microbiano. Asimismo, al igual que en lo re-
ferente al consumo de miel, solicitar a los pedia-
tras y farmacedticos que recomienden a los pa-
dres no suministrar estos productos a ninos me-
nores de 1 ano de edad.
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Nombre cientifico Nombre vulgar Familia Efectos Esporas
farmacologicos botulinicas
Hllicium verum anis estrellado Illiciaceae carminativo -
Pimpinella anisum anis Umbelliferae carminativo +
Lippia turbinata poleo Verbenaceae digestivo +
diurético
Chamomilla recutita manzanilla Asteraceae antiinflamatorio -
digestivo
carminativo
espasmolitico
Aloysia polystachya té del burro Verbenaceae carminativo -
digestivo
Faeniculum vulgare hinojo Umbelliferae carminativo -
Mentha x piperita menta Labiatae digestivo +
aromatica
Alternantbera pungens yerba del pollo Amarantaceae digestivo +
diurético
Salvia officinalis salvia Labiatae carminativo -
Hedeoma multiflorum peperina Labiatae digestivo -
Chenospodium ambrosioides paico Chenopodiaceae digestivo -
antihelmintico
Pevumus boldus boldo Monimiaceae colagogo -
colerético
diurético
Anethum graveolens eneldo Umbelliferae carminativo -
Cassia acutifolia sen Fabaceae laxante +
Bacharis articulata carqueja Asteraceae digestivo -
antiespasmodico
. colagogo
diurético
Tilia platypbylios tilo Tiliaceae diaforético -
sedante
antiespasmaodico
Rosmarimus officinalis romero Labiatae colagogo -
colerético
diurético

Tabla 1. Presencia de esporas botulinicas en drogas vegetales. Datos taxonémicos v efectos farmacolégicos.
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