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Listeria monocytogenes es un bacilo gram 
positivo ampliamente distribuido en la natura-
leza que, ocasionalmente causa enfermedad en 
humanos, tanto en forma esporádica como en 
brotes, afectando principalmente a embarazadas 
y pacientes inmunodeprimidos.

Puede ser cultivada de muestras de tierra, 
vegetales y agua, en múltiples animales, aves e 
insectos y en la microbiota intestinal de 1 a 10% 
de los individuos sanos.

Crece en un amplio rango de temperaturas (7 
a 45º C). 

La contaminación de alimentos con L. mono-
cytogenes, es común y existe evidencia de que 
una alta proporción de los casos de enfermedad 
en humanos es adquirida por ingestión de ali-
mentos contaminados. Puede ser adquirida por 
otras vías en el contexto ocupacional por veteri-
narios y personas en contacto con animales.

 En personas inmunocompetentes, la inges-
tión de alimentos con una alta dosis de bacterias 
puede asociarse a una gastroenteritis febril.

 Se habla de listeriosis o infección invasora, 
cuando la bacteria se aisla en sangre, liquido ce-
falorraquídeo u otro sitio estéril. En pacientes in-
munocomprometidos las formas más frecuentes 
son meningitis y sepsis.

Durante el embarazo se presenta con fi ebre, 
mialgias, lumbalgia, malestar general y ocasio-
nalmente diarrea, vómitos y dolor abdominal. 
La enfermedad tiene una fase bacteriémica en 
la cual se puede diseminar vía transplacentaria 
y producir una infección fetal intrauterina, co-
rioamnionitis, parto prematuro, muerte fetal in 
utero o sepsis neonatal precoz.

 En Clínica Alemana de Santiago se registran 
entre uno y tres casos de listeriosis al año, prin-
cipalmente en inmunodeprimidos por enferme-
dades oncológicas. 

Comparando el año 2007 con el 2008 detec-
tamos un aumento de 15 veces en la tasa de liste-
riosis. Entre enero y julio de 2008 se detectaron 
10 casos, de los cuales 7 fueron en primigestas lo 
que podría tener relación con un hábito alimen-
tario y características de vida similar.

Es fundamental, a la vista de esta nueva rea-
lidad epidemiológica, educar a la población en 
hábitos alimentarios y de higiene, como también 
realizar un estudio epidemiológico que determi-
ne la situación nacional de infección por L. mo-
nocytogenes.

El objetivo de este artículo es destacar este 
inusual aumento de casos y establecer una alerta 
que permita determinar las características epide-
miológicas de la infección en Chile, identifi car 
factores de riesgo y estimular la sospecha clíni-
ca, documentación microbiológica y notifi cación 
de los casos.
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Listeria monocytogenes, es un bacilo grahm 
positivo intracelular facultativo que se encuentra 
ampliamente difundido en la naturaleza.

Las infecciones afectan principalmente a 
pacientes inmunocomprometidos, ancianos, 
mujeres embarazadas y neonatos. La infección 
intrauterina puede producir importantes com-
plicaciones como corioamnionitis, parto de pre-
término, aborto espontáneo de primer o segundo 
trimestre, mortinatos y sepsis neonatal.

En el período 2001-2005 se identifi caron 16 
pacientes con L. monocytogenes en nuestro hos-
pital. Cuatro de ellos, 25%, se presentó en muje-
res embarazadas. Se describen sus característi-
cas clínicas y de laboratorio. Hubo tres partos de 
pre término y un aborto espontáneo de segundo 
trimestre. En tres de los cuatro pacientes el único 
factor de riesgo fue el embarazo. Una paciente 
recibía terapia inmunosupresora por una colitis 
ulcerosa. La fi ebre fue el síntoma más frecuente. 
El compromiso feto-neonatal se manifestó por 
listeriosis neonatal precoz (dos casos) y morti-
nato (un caso).

El embarazo puede ser el único factor predis-
ponente a desarrollar listeriosis. Ésta debe con-
siderarse en la evaluación del síndrome febril de 
una mujer embarazada . Los cultivos de sangre y 
líquido amniótico son útiles para su diagnóstico. 

La tasa de complicaciones perinatales permane-
ce elevada.
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EN MEMORIA DE LISTER. NOTA 
HISTÓRICA
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Joseph Lister, quien disputa con Klebs el ter-
cer lugar como padre de la Microbiología, estu-
vo a punto de quedarse sin una bacteria que in-
mortalizara su nombre. Gracias a Heinz Seeliger 
(1920-1997) hoy se denomina Listeria al género 
que ya James H. H. Pirie (1877-1965) había pro-
puesto como Listerella en 1927.

En una rápida revisión de la historia de Listeria 
monocytigenes conocemos los hechos fundamen-
tales en las vidas de Pirie y Seeliger, investigadores 
de caracteres encontrados, teniendo como fondo 
la inmensa fi gura de Lister, del cual se presentan 
más que sus hallazgos y realizaciones científi cas, 
sus condiciones humanas: su ética inquebrantable, 
su desinterés por los honores, su profunda religio-
sidad, su amor por su esposa Agnes y sus difi cul-
tades para exponer sus ideas con fl uidez.
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