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L. RESUMEN

Staphylococcus aureus es una bacteria Gram positivo que se encuentra
tanto en el ambiente (suelo, agua, aire) como en las fosas nasales, garganta, piel
y en el pelo de los individuos sanos; también es comdn encontrarlo en los
alimentos preparados que contienen altas concentraciones de proteina como el
pollo, carne, lacteos. Debido a la diversidad de ambientes en los que se puede
encontrar S. aureus, es posible que las mismas personas que preparan y elaboran
los alimentos (manipuladores) los contaminen con la bacteria. Esta situacion
puede causar la aparicién de enfermedades transmitidas por alimentos ~-ETA’S-
ya que S. aureus genera enterotoxinas que ocasionan intoxicacion alimentaria.

El presente estudio se realiz6 en el segundo trimestre del presente afio en
la Unidad de Salud del Departamento de Bienestar Estudiantil Universitario de
la Universidad de San Carlos de Guatemala (USAC), con el fin de detectar la
presencia de las enterotoxinas producidas por S. aureus en alimentos
expendidos en las quince cafeterias localizadas en el Campus Central y Centro
Universitario Metropolitano de la USAC. Para tal propésito el trabajo se
dividié en dos partes: la primera fue una encuesta dirigida a encargados de
cafeterias con el fin de establecer factores de riesgo de ETA’S. La segunda parte
del trabajo consistié en la cuantificacién de S. aureus y deteccion de sus toxinas
en alimentos expendidos en las cafeterias evaluadas, entre ellos panes con pollo,
hamburguesas, desayunos, almuerzos o pan con pierna.

En los resultados de la encuesta se pudo observar 13/15 (84.8%)
encargados, si tenian conocimiento de la forma en que se adquieren las
intoxicaciones alimentarias. También se encontr6 que el factor de riesgo
mayormente relacionado con la presencia de S. aureus en comidas, es la falta de

capacitacion en Buenas Practicas de Manufactura (BPM).



Como segunda parte del trabajo se realizé la cuantificaciéon de

Staphylococcus aureus en 90 muestras de los tres alimentos anteriormente
descritos, aplicando para ello el método de esparcido en superficie;
posteriormente se procedi6 a contar las colonias tipicas de dicho
microorganismo y las colonias sospechosas fueron confirmadas con la prueba
de coagulasa utilizando antisuero de plasma de conejo.
Por altimo, para realizar la deteccién de las enterotoxinas de S. aureus, se tomoé
de los alimentos muestreados 15 muestras con conteos >10,000 UFC/gr y 15 con
conteos <1000 UFC/gr de S. aureus, aplicando para ello la técnica
inmunoenzimatica ELFA (unién enzimatica por fluorimetria).

Se encontr6 que 16 (17.8%) de las 90 muestras mostraron cuantificaciones
de S. aureus mayores a 10,000 UFC/gr. De éstas el pan con pollo fue el alimento
del cual con mayor frecuencia (9/16, 56.3%) se aisl6 el microorganismo.

Utilizando el método inmunoenzimatico VIDAS Staph no se detectod

enterotoxinas de S. aureus en los alimentos muestreados.



I. INTRODUCCION

Las enfermedades transmitidas por alimentos (ETA’S) se originan por el
consumo de los mismos contaminados con microorganismos patégenos o con
sus toxinas, produciendo ya sea infecciones o intoxicaciones alimentarias (1-4).
Las intoxicaciones alimentarias son las enfermedades provocadas por la
ingestion de la toxina formada por los microorganismos patégenos, siendo una
de las mas frecuentes la producida por Staphylococcus aureus (5-7).

Es importante determinar la calidad microbiolégica de los alimentos para
que asi se garantice la inocuidad de los mismos, ya que éstos pueden ser via de
transmisién de enfermedades (8, 9). Asi mismo debe determinarse cudles son
los microorganismos que con mayor frecuencia son los causantes de las ETA’S y
los alimentos relacionados con ellos. En algunos casos de estas enfermedades
no se logra aislar un microorganismo patégeno, por lo que se atribuye la
etiologia a las toxinas microbianas producidas por éstos (8, 10, 11).

El laboratorio de control de calidad de alimentos de la Unidad de Salud
de Bienestar estudiantil de la Universidad de San Carlos de Guatemala (USAC),
realiza de rutina control de calidad a los alimentos que se expenden en las
cafeterias de la USAC, encontrando que algunos alimentos presentan valores de
S. aureus que exceden el limite superior permitido para su consumo; sin
embargo dichos controles se limitan al crecimiento de colonias de la bacteria,
sin detectar presencia de toxinas de la misma.

El presente estudio se llevé a cabo en el segundo trimestre del 2004,
siendo las muestras procesadas en el laboratorio de control de calidad de
alimentos de la Unidad de Salud de Bienestar Estudiantil de la USAC.

Por consiguiente el trabajo pretendié detectar la presencia de
enterotoxinas de S. aureus en panes con pollo, hamburguesas y desayunos,

debido a que en estudios anteriores presentaron el mayor indice dentro de los



alimentos no aceptados por limites estandarizados de dicho microorganismo
(<10,000 UFC/ gr) en las 15 cafeterias de la USAC.

A los alimentos muestreados se les realiz6 simultdneamente tanto la
cuantificaciéon como la deteccion cualitativa de enterotoxinas de S. aureus .

Los resultados se informaron por medio de porcentajes y graficas;
ademds por medio de una encuesta se determind la presencia de algunos

factores de riesgo de S. aureus, la cual fue tabulada utilizando EPI-INFO 6.04d.



III. ANTECEDENTES

A. Enfermedades transmitidas por alimentos
1. Historia

Los microorganismos han existido desde el inicio del mundo en los seres
humanos, animales, alimentos y en el ambiente; ademds los microorganismos
son los causantes de la descomposicion de los alimentos que se descubri6 hace
8000 a 10,000 afios y que posteriormente se conocié como las enfermedades
transmitidas por los alimentos (ETA’s) (12).

En la época de la momificaciéon se empez6 a conocer la preservacion de
alimentos, ya que durante esta época los judios utilizaban la sal del mar Muerto
para preservar sus comidas, los chinos y los griegos empezaron a comer el
pescado salado, ademads el hombre empez6 a comprender la transmisiéon de
enfermedades por los alimentos o el peligro de comer carne de animales
enfermos (4, 12, 13).

Segun el reporte de 1978 de Labueza y Jay, la naturaleza de las
intoxicaciones alimentarias y su descomposicion fue descubierta en el afio 1,100
después de Cristo, debido a la intoxicacién de Ergot (producido por Claviceps
purpurea), la que caus6é aproximadamente 40,000 muertes en la edad media,
pero no se sabia que la toxina provenia de un hongo, sino que se creia que era
por la carne (3, 12).

En 1658 el sacerdote Kircher sugiri6 que los microorganismos causaban
descomposicion de los alimentos y Pasteur fue el primer hombre en entender la
presencia y el rol de los microorganismos en los alimentos (3, 12).

Algunos acontecimientos importantes en la Microbiologia de los

alimentos se mencionan en el anexo 1.
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2. Generalidades

Las ETA’s son las siglas como se conoce en medicina a las enfermedades
transmitidas por alimentos y se trata de un sindrome debido a la ingestién de
alimentos, contaminados por bacterias, virus, hongos, parasitos, componentes
quimicos o toxicos en cantidades que afecten a una persona o grupo de ellas
(14-19).

En las ETA’s acttian factores predisponentes como la contaminacién de
los alimentos naturales, interrupcion de la cadena de frio, antecedente de viaje a
zonas endémicas, tiempo transcurrido entre la preparacion y la ingesta, el
consumo de agua contaminada o su uso en la preparacion de los alimentos (17-
19).

Se debe considerar el diagnéstico de una enfermedad transmitida por
alimentos cuando dos o mdés personas que han compartido un alimento
desarrollan una sintomatologia caracterizada cominmente por nduseas,
vOmitos, diarrea, dolor de cabeza, fiebre y dolor abdominal. Los sintomas
varian dependiendo el tipo de contaminacién, asi como la cantidad del alimento
contaminado consumido (20, 21). Asi mismo los sindromes de las
enfermedades transmitidas por alimentos se clasifican segtin el periodo de
incubacion, el agente causal y los alimentos habitualmente asociados con causas
especificas. El diagnoéstico puede ser confirmado en el laboratorio mediante
examen de heces, vomitos y sangre.

Cuando se sospecha de un brote de ETA’s, se debe preservar el alimento,
buscar tratamiento médico si es necesario, notificar inmediatamente a los
funcionarios de salud publica locales o estatales para que ellos colaboren con
los profesionales de la salud para efectuar las pruebas de laboratorio ya que

normalmente no estan disponibles en los laboratorios clinicos de rutina basica

(20, 22).
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3. Clasificacion
Las enfermedades microbianas transmitidas por los alimentos se dividen

en dos categorias: las infecciones alimentarias y las intoxicaciones alimentarias

(2,3, 5,14, 23-26).

a. Infecciones alimentarias

Son aquellas causadas por el crecimiento de microorganismos patoégenos
en el cuerpo humano, después de haber ingerido el alimento contaminado (1, 2,
5, 23).

Los microorganismos que comunmente producen las infecciones
alimentarias son: Escherichia coli, Salmonella sp, Shigella sp, Vibrio cholerae,

Bacillus cereus (14, 16, 27).

i. Escherichia coli:

Pertenece a la familia Enterobacteriaceae, son bacilos Gram negativo,
fermentan la lactosa produciendo 4acido, gas y es un indicador de
contaminacion fecal.

La E. coli generalmente forma parte de la microbiota normal del tracto
gastrointestinal del ser humano y de los animales con sangre caliente
transmitiéndose ésta por la via feco-oral.

Algunas cepas de E. coli son patégenas resistentes a medios ligeramente
acidos, es por esto que los nifios son los mas afectados por esta bacteria, ya que
tienen una acidez gastrica baja. Se dividen en 5 grupos dependiendo de las
cepas y de los diferentes mecanismos de accion: E. coli enterotoxigénica, E. coli
enteroinvasiva, E. coli enterohemorragica, E. coli enteropatégena, E. coli
enteroagresiva (10, 14, 26).

La E. coli enterohemorragica (E. coli O157:H7) es probablemente el grupo

de mayor importancia en las enfermedades trasmitidas por alimentos; este tipo
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tiene la capacidad de adherirse a la mucosa epitelial del intestino y producir
citotoxinas que destruyen las células intestinales, por lo que en las heces se
observan hilos de sangre; es la tinica bacteria que causa el “sindrome urémico
hemolitico” afectando a los nifios menores de 4 afos, adultos e
inmunodeficientes. Comienza como una diarrea sanguinolenta, dolor
abdominal y vomitos, y a los tres dias se desarrolla una insuficiencia renal
aguda con edemas, requiriendo internacién. El periodo de incubacién es de dos
dias y el periodo de estado es de cinco dias.

Los alimentos relacionados a la transmisién de este microorganismo son
los lacteos en mal estado o sin pasteurizar, agua contaminada, carne mal cocida

o mal conservada (10, 14).

ii. Salmonella sp

Pertenece a la familia Enterobacteriaceae, son bacilos Gram negativo, no

esporulados, fermentan la glucosa, generalmente producen gas y son
anaerobios facultativos (1, 12, 26, 28).
El género Salmonella tiene varias especies que son patdégenas tanto al ser
humano como a algunos animales y estas cepas adquieren su nombre
dependiendo de los nombres de los lugares donde se observaron por primera
vez y por presentar diferentes antigenos (12, 29).

Este microorganismo sobrevive fuera del cuerpo durante periodos largos
y en los alimentos calidos y htimedos se multiplica rapidamente (29).

La infeccién se produce cuando se ingieren alimentos contaminados con
gran cantidad de bacterias. El periodo de incubacion es de 6 a 72 horas. Entre
los principales sintomas de la infecciéon gastrointestinal causada por Salmonella
se encuentran nauseas, vomitos, malestar general, dolor abdominal y diarrea,

siendo ésta ultima la manifestacion mas frecuente de la infeccion (25).
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Los alimentos suelen contaminarse directamente por los animales o por
el ser humano. Los alimentos contaminados con mayor frecuencia son la carne
vacuna, pescado, pollo, flan, crema artificial, huevo crudo y productos que lo

contienen (25, 28-30).

iii. Shigella sp

Pertenece a la familia Enterobacteriaceae, son bacilos Gram negativo,
inmoéviles, no fermentan la lactosa, producen 4cido sin gas, la temperatura
6ptima para su crecimiento es a 37°C (25, 26, 31).

El tnico hospedero de este microorganismo es el ser humano. Se dividen en
cuatro especies dependiendo de su antigeno somatico O: S. dysenteriae, S.
flexneri, S. boydiiy S. sonnei (32).

Este microorganismo penetra e invade la mucosa intestinal provocando
la disenteria bacilar; el periodo de incubacion es de 12 a 50 horas, entre los
sintomas y signos mdas comunes estd la inflamacién intestinal, diarrea y
evacuaciones liquidas con sangre, moco y pus. Este patogeno se transmite
principalmente por via feco-oral por medio de alimentos y agua contaminada.
Entre los alimentos implicados estan las ensaladas de papa, el pollo y los

mariscos (26, 30, 32, 33).

iv. Vibrio cholerae

Pertenece a la familia Vibrionaceae son bacilos curvos Gram negativo,
generalmente moviles, halofilico (necesita NaCl para desarrollarse), aerobios o
anaerobios facultativos, vive en agua salada, en estanques de agua y s6lo causa
infeccion en los seres humanos (10, 26, 30, 34, 35).

Vibrio cholerae causa la patologia llamada célera que se caracteriza por
sintomas tales como diarrea, dolor de estomago, natiseas y vomitos. Este

microorganismo se multiplica en la luz intestinal, donde elabora la toxina del
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colera, luego ésta se une a la pared celular intestinal provocando diarrea (10, 31,
36).

Vibrio cholerae se transmite por alimentos y bebidas contaminadas, siendo
los alimentos més propensos a la contaminacion los mariscos y el pescado que

se comen crudos (10, 26).

v. Bacillus cereus

Pertenece a la familia Bacillaceae, es un bacilo Gram positivo,
esporoformador, aerdbico, catalasa positivo, crece a una temperatura minima
de 4 a 5°C y una maxima de 48 a 50°C a un pH entre 49 a 9.3. Este
microorganismo se encuentra normalmente presente en el suelo, el polvo y el
agua (12, 25, 37, 38). Bacillus cereus puede causar dos tipos de enfermedades
transmitidas por alimentos clinicamente diferentes: el sindrome diarréico y el
sindrome emético que se tratara posteriormente.

El sindrome diarréico es causada por la ingestion de alimentos
contaminados por el microorganismo y una vez en el intestino produce la
toxina y se caracteriza por dolor abdominal, tenesmo, diarrea y sélo en
ocasiones se observan vémitos y nauseas. El periodo de incubacion es de 8 a 16
horas y el proceso dura 12 a 24 horas, los alimentos implicados son sopas de
verduras, carne picada, carne de ave, salsas, natillas, leche y pudines (12, 32, 37,

39).

b. Intoxicacién alimentaria

Intoxicaciones alimentarias son las enfermedades provocadas por la
ingestion de quimicos téxicos o por la ingestiéon de toxinas producidas por
los microorganismos en los alimentos, sin la necesidad de la multiplicacion de
la bacteria dentro del cuerpo del ser humano (2, 23, 25). Esta enfermedad

comienza comUnmente con sintomas parecidos a los de la gripe, tales como
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ndusea, vomitos, diarrea y fiebre, por lo que la mayoria de la gente no se da
cuenta que la enfermedad es causada por la ingestion de alimentos

contaminados (22).

Hay tres tipos de intoxicaciones alimentarias auténticas causadas por las
toxinas bacterianas: sindrome emético, botulismo y la intoxicacién estafilococica

(1,5, 14).

i. Sindrome emético por Bacillus cereus

El sindrome emético se produce por la ingestion de alimentos
contaminados por la toxina de Bacillus cereus y se caracteriza por nduseas,
vomitos y en raras ocasiones diarrea. El periodo de incubacion es de 1 a 5 horas
y el proceso dura de 6 a 24 horas; los alimentos implicados son arroz hervido o

frito y pasta cocida (32, 37, 39).

ii. Botulismo por Clostridium botulinum

Es la intoxicaciéon alimentaria causada por la toxina producida por
Clostridium botulinum (2, 14, 40, 41).

Clostridium botulinum es un bacilo anaerdbico del suelo, esporulado,
saprofitico, Gram positivo y formador de gas. Hay 7 tipos de toxinas que
afectan tanto al hombre como a los animales: A, B, C, D, E, F, G (1, 2,9, 42, 43).
La dosis letal de toxina para los humanos es 0.2 -2.0 ng/kg (41).

El desarrollo microbiano y la produccion de las toxinas estan
influenciados por la temperatura. La temperatura minima necesaria para la
germinacion de esporas es de 15°C, la 6ptima a 37°C y su produccién méxima
de toxina es a temperaturas inferiores debido a que es mas estable a estas
temperaturas. Las toxinas son termoladbiles (1), y se destruyen a una

temperatura de 80°C durante 30 minutos (10, 26).
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El periodo de incubacién es de 12-36 horas. Los sintomas son nduseas,
vOmitos, diarrea, fatiga, debilidad, paralisis muscular y en raras ocasiones paro
respiratorio (10, 14, 26).

Los alimentos relacionados con mayor frecuencia al botulismo son
alimentos enlatados y envasados en frascos que para su conservacion han sido

tratados inadecuadamente no logrdndose la destrucciéon de las esporas y sus

toxina (5, 10, 25).

iii. Intoxicacion estafilocécica
La intoxicacién se produce por el consumo de alimentos contaminados
por S. aureus enterotoxigénico, produciendo este microorganismo toxinas en el
propio alimento (5, 29, 30, 43-46).
Staphylococcus aureus es una bacteria miembro de la  familia
Micrococcaceae, son cocos Gram positivo de 0.5-1.5 pym de didmetro, inméviles,
anaerobios facultativos, no esporoformadores, catalasa positivo y fermentan el
manitol (2, 47-50). S. aureus se encuentra presente en las fosas nasales,
garganta, piel y pelo del 50% o mas en los individuos sanos. La principal fuente
de contaminacién de los alimentos son los manipuladores (5, 29, 44).
S. aureus en su estructura contiene factores que la hacen ser patégena
entre ellos:
¢ Capsula: protege a la bacteria de la interaccién con el complemento,
anticuerpos y células fagocitarias.

¢ Pared celular: peptidoglucano: principal componente de la pared celular,
atrae polimorfonucleares (PMN) y activa al complemento. Proteina A:
inhibe la opsonizacién y la fagocitosis. Acido teicoico: lugar de adherencia
con epitelios y activa anticuerpos opsonizantes.

¢ Membrana citoplasmica: complejo de proteinas, lipidos y carbohidratos que

sirve de barrera osmoética para las células (49, 51).
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S. aureus tiene la posibilidad de producir sistemas enzimaticos y/o toxinas;

siendo estos:

Sistemas enzimaticos:

¢ Coagulasa: permite diferenciar a S. aureus de otras especies estafilococicas,
ademas transforma el fibrinégeno en coagulos de fibrina.

¢ Catalasa: esta enzima cataliza la conversién del peroxido de hidrogeno en
agua y oxigeno, quitando la toxicidad a este radical libre.

¢ Hialuronidasa: Degrada el 4cido hialurénico de la Matriz extracelular del
tejido conectivo, facilitando la diseminacion tisular de la bacteria.

¢ pB-lactamasas: llamada también penicilinasa, la cual inactiva la penicilina, al
abrir el anillo B-lactdmico de este antimicrobiano.

¢ Fibrinolisina: llamada también estafiloquinasa, esta disuelve los coagulos
de fibrina.

¢ Lipasas: hidrolizan los lipidos esenciales en las dareas sebaceas del
organismo, ademds son necesarias para la invasion del tejido cutaneo y
subcutaneo (2, 46, 48, 49, 51).

Toxinas:

¢ Hemolisinas (B, v, a, S): provocan la hemolisis del eritrocito.

¢ Leucocidina : mata a los PMN por accién tdxica, permite a los
microorganismos resistir la fagocitosis.

¢ Toxina exfoliativa: es la causante del eritema y despegamiento cutdneo,
produciendo el sindrome de la piel escaldada.

¢ Toxina del sindrome del Shock téxico (TSST): es la que reproduce la

mayoria de las manifestaciones clinicas del sindrome del Shock téxico;

ademds la produccién dicha toxina mantiene una relaciéon directa con
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algunos serotipos toxigénicos que provocan brotes de intoxicacion
alimentaria .

¢ Enterotoxinas (A, B, C1, C2, C3, D, E): son las causantes de las
intoxicaciones alimentarias, y son producidas por cepas muy especificas;
sin embargo, algunas de ellas son capaces de sintetizar mas de un serotipo

de enterotoxinas (14, 46, 49, 51-55).

Las enterotoxinas han sido identificadas en base a sus reacciones con
anticuerpos especificos y son proteinas de cadena simple no ramificada
compuestas por lisina, tirosina, dcido aspartico y acido glutdmico, con peso
molecular de 26,000-29,000 daltons. Son solubles en agua, crecen a pH entre 5.2-
9.0, resisten a las enzimas proteoliticas, son termoresistentes, y para destruirlas
se requiere una temperatura de 100°C por 30 minutos. La produccién de
enterotoxinas por cepas de Staphylococcus aureus se afecta por la calidad de los
nutrientes, el pH del sustrato, la temperatura, la atmésfera, el cloruro de sodio,
otros compuestos quimicos y los microorganismos competidores. La
enterotoxina A es la que con més frecuencia aparece en los brotes de
intoxicacion alimentaria y le siguen en orden decreciente la C1, B, D y E (14, 40,
44, 49, 52, 55-59).

La enterotoxina B se detecta regularmente en infecciones
intrahospitalarias; la toxina C3 se relaciona quimica y serolégicamente con los
serotipos C1 y C2, pero las estructuras difieren en que la reaccién con el

antisuero heter6logo es ligeramente diferente desde el punto de vista antigénico

(60).
Es importante la deteccion de las enterotoxinas porque permite:

o Conocer qué alimentos entre los implicados en un brote contienen

enterotoxinas.
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e Ejercer el control de alimentos en relacion con la presencia de
enterotoxinas.

e Determinar el cardcter enterotoxigénico de las cepas de estafilococos.

e Realizar estudios higiénico-epidemiolégicos hasta localizar la fuente de

contaminacién que provocé un brote.

La presencia de enterotoxinas estafilococicas en los alimentos, se utiliza
como una prueba indirecta de la presencia de un crecimiento abundante de
Staphylococcus aureus (60).

Los alimentos contaminados suelen tener altos niveles de estafilococos
enterotoxigénicos mayor o igual a 100,000UFC/gr y valores menores de 1mg de
enterotoxina en 100gr de alimento; los cuales son suficientes para producir
sintomas clinicos en individuos susceptibles a dicha enterotoxina (44, 38, 58,
61).

Los sitios receptores para las toxinas que provocan intoxicaciones son las
visceras abdominales, donde el estimulo sensorial llega al centro del vémito por
las vias aferentes parasimpéticas (vagales) y simpaticas (57).

La diarrea inducida por enterotoxinas ha sido atribuida a la disminucién
de la absorcion del agua desde la luz del intestino y a un aumento simultaneo
de la secrecién de ésta y de sales minerales desde las glandulas intestinales (57).

El periodo de incubacién de la intoxicacion estafilocécica es de 1-6 horas,
entre los sintomas mas comunes esta la diarrea, vomitos, dolor abdominal,
nauseas, calambres, sudoracion y escalofrios (1, 5, 44, 62). Los sintomas duran
habitualmente menos de 24 horas y la enfermedad raramente es fatal, aunque
en ocasiones puede ser necesario reemplazar la pérdida de liquidos que se
producen a consecuencia de los vomitos y las diarreas.

Los alimentos implicados con mads frecuencia en las intoxicaciones

estafilocdcicas son principalmente los proteicos (carne, pollo, pescado, lacteos,
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cremas y natas de pasteleria) debido a que para prepararlos se requiere de
mucha manipulacion, ademas de los alimentos cocinados que se recontaminan

posteriormente (1, 30, 44).

4. Factores de riesgo

Los alimentos desde el momento en que se cosechan, se recogen, se
capturan o se sacrifican, comienzan a pasar por una serie de etapas de
descomposicion progresiva (8, 29).

Las causas principales de la descomposiciéon de los alimentos son: los
microorganismos, el calor, el frio, la luz, el oxigeno, la humedad, la sequedad,
las mismas enzimas naturales de los alimentos y el tiempo (8, 29).

Los alimentos almacenados, preparados y servidos sin control
microbiolégico y sin normas de higiene pueden representar problemas para la
salud publica obteniendo como resultado enfermedades transmitidas por los
alimentos (ETA’S) (63-64).

Algunas caracteristicas de los alimentos que pueden generar riesgos para
la salud son: el tipo de producto alimentario, la falta de consumo de dicho
producto, el uso excesivo de aditivos alimentarios y el grado de contaminacion
microbiana o quimica (63).

Entre los factores de riesgo que se asocian a las ETA’S se encuentran:
¢ Preparacion de los alimentos varias horas antes de su consumo.
¢ Refrigeracion deficiente.
¢ Dejar a temperatura ambiente los alimentos preparados por un periodo

prolongado, el cual permite el crecimiento de los microorganismos.
¢ Recalentar los alimentos de manera inapropiada.
¢ Contaminacién cruzada entre los alimentos crudos y cocidos.
¢ Manipulacién de los alimentos por personas infectadas, por

personas con poca higiene o portadores sanos.
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¢ Practicas inadecuadas en el manejo de los alimentos.

¢ Falta de capacitacién en cuanto a la producciéon, procesamiento y
manejo de los alimentos.

¢ Mala higiene de los manipuladores de alimentos.

¢ Lavado deficiente de los utensilios, de los vegetales y de las frutas

(4,9, 11, 24, 65-67).

B. Inocuidad alimentaria

Se considera inocuo un alimento cuando las concentraciones de
productos toxicos, toxinas microbianas y microorganismos patoégenos no
exceden los valores maximos permitidos. La inocuidad va desde el origen hasta
el consumo (64, 68).

La ley de la inocuidad comprende: informacién e higiene, etiquetado,
fecha de vencimiento, control desde el origen, cadena de frio, contaminantes,
aditivos, modificaciones genéticas, alegaciones terapéuticas, establecimientos
con garantias (68).

La inocuidad de los alimentos depende de la ausencia de las bacterias
que producen intoxicaciones y de la carga bacteriana contaminante que se
adquiere durante el almacenamiento indebido.

Los alimentos limpios son aquellos que se hallan libres de suciedad
visible y de alteracion bacteriana (4).

Un alimento se convierte inadecuado para su consumo cuando se
contaminan con un gran namero de microorganismos, o también con quimicos
y/o su descomposicion (11).

Para asegurar la calidad e inocuidad de los alimentos se necesita de

mecanismos adecuados para su produccion, procesamiento y comercializaciéon

©)-
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La Organizacion Mundial de la Salud ha desarrollado las 5 claves para la
Inocuidad de los alimentos, las cuales constituyen una manera de evitar las

ETA’s:

e Conservar la higiene;

e Separar alimentos crudos y cocidos;

e Cocinar completamente los alimentos;

e Mantener los alimentos a las temperaturas seguras;

e Usar agua potable y materia prima segura (69).

C. Seguridad alimentaria
La seguridad alimentaria es responsabilidad entre: el consumidor,
autoridades competentes y la empresa alimentaria (42, 64-65); ademds es un
derecho de todos los consumidores, reconocido en la Declaracién Universal de
los Derechos Humanos y por la Constitucién espafiola (70).
1. Consumidor
Es toda persona que adquiera, utilice o disfrute algtin producto o
servicio. Todas las personas que preparan y consumen los alimentos deben de
tener responsabilidad por su seguridad y por la de sus consumidores, los cuales
deben de exigir:
¢ Calidad nutritiva
¢ Placer al comer
¢ Alimentos fiables
¢ Precios bajos
¢ Informacion para “elegir mejor”
Entre las obligaciones de los consumidores se pueden mencionar:

¢ Colaborar con las autoridades
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¢ Reportar los casos

¢ Consumir més los productos confiables y seguros (14, 68, 71).

2. Autoridades competentes

Entre las responsabilidad de las autoridades esta asegurar que los productos
alimenticios se ajusten a la legislacién, controlar el cumplimiento de la
legislacion, elaborar sistemas para detectar y afrontar problemas de seguridad
alimentaria (14, 68, 71).

Los programas del gobierno destinados a la prevenciéon y control de las
enfermedades debidas a la ingestion de alimentos, deben de ensefar practicas
sanitarias a los manipuladores y consumidores de alimentos para que apliquen
las buenas practicas de higiene (72).

La legislaciéon es necesaria para el control de las enfermedades debidas a los
alimentos y debe de estar en constante revision para que siga siendo pertinente,
realista y adaptada a las condiciones del pais. La legislacién debe ser:

¢ Transparente

¢ Simple

¢ Homogénea

¢ Completa

¢ Cientificamente ajustada

¢ Cuidadosa con las necesidades de los consumidores (68, 71-73).

3. Industria alimentaria

Es la asociacion de personas publicas o privadas que llevan a cabo
cualquier actividad relacionada con las etapas de la produccion, trasformacion
y la distribucién de los productos alimenticios.

Entre sus responsabilidades y obligaciones estd: la inspeccion,

supervision y aplicacion de las reglamentaciones, promover la higiene en todas
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las etapas de la produccién, transformacién y distribucién de los alimentos, el
mejoramiento de la manipulacién de los alimentos, de las buenas practicas de
manufactura y asegurarse que se cumplan las leyes de la legislaciéon (9, 11, 14,

68, 71).

D. Manipuladores de alimentos

Un manipulador de alimentos es toda persona que interviene en alguna
de las etapas de elaboracién de una comida.

La contaminacién de los alimentos a través del manipulador puede
deberse a que:

¢ El manipulador padezca de alguna enfermedad

¢ Sea portador de la misma

¢ Acttie como intermediario directa o indirectamente.

Los manipuladores tienen la funciéon de preservar la higiene de los
alimentos desde la produccién hasta el servicio de los mismos, ya que una
manipulacion incorrecta o una mala higiene puede causar enfermedades al
consumidor (39).

Los manipuladores hacen contacto directo con los alimentos por medio
de las manos, por lo que es uno de los principales vehiculos de transmision de
microorganismos, estos se eliminan facilmente mediante el lavado frecuente y
correcto. El reservorio mas frecuente de las bacterias en este caso son las ufias,
por lo que deben de mantenerse cortas y sin pintura.

Entre las fuentes de contaminaciéon de los alimentos, ademés de los
manipuladores estdn las moscas, insectos, animales domésticos, polvo,
utensilios sucios, agua contaminada, ambiente contaminado y excretas de
humanos o de animales (27, 39, 63).

La secuencia légica en que un manipulador contamina los alimentos es la

siguiente:
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Los microorganismos patogenos se encuentran en las heces, orina, nariz,
orejas, manos o en otras areas del cuerpo.

Las bacterias entran en contacto directo o indirecto con los alimentos.

Los gérmenes logran sobrevivir en los alimentos debido a las condiciones
favorables tanto del alimento como la del propio microorganismo.

Las caracteristicas de los alimentos y sus condiciones de almacenamiento
permiten a las bacterias multiplicarse y producir una dosis infectiva o
producir toxinas en cantidad suficiente.

El alimento contaminado no sufre ningtn tratamiento capaz de destruir a
los microorganismos o a las toxinas, por lo que llegan al consumidor y

provoca la enfermedad (39).

E. Calidad alimentaria

Control de calidad es una combinaciéon de sistemas, procedimientos,

actividades, instrucciones e inspecciones para proporcionar un producto de

calidad (74).

La calidad es el conjunto de caracteristicas que contribuyen a la

aceptacion del producto para que sea viable para su comercializacion.

La calidad de los alimentos se divide en:

¢

Factores de apariencia: corresponde al tamafio, la forma, la integridad, el
brillo, el color, la consistencia, ect.

Factores de textura: incluyen la sensacién de firmeza en la boca y en la
mano, blandura, la jugosidad, la chiclosidad, etc.

Factores de sabor: incluyen tanto el olor como el sabor como dulce, salado,
agrio, amargo, el aroma, ect.

Calidad nutritiva: evalta el porcentaje de vitaminas y otros nutrientes
especificos.

Calidad sanitaria: se evalta por medio de la inocuidad del alimento.
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¢ Calidad de conservacion: se mide bajo condiciones de almacenamiento y
manipulacion (8).

Para garantizar la calidad de los alimentos se deben de cumplir ciertas

normas establecidas ya sea las gubernamentales, las normas comerciales o las

normas de investigacion de cada instituciéon y/o empresa (8).

F. Brotes epidemioldgicos
Un brote epidemiolégico es un episodio en el cual dos o mdas personas
experimentan una enfermedad similar después de la ingestiéon de los mismos
alimentos y donde la evidencia implica a los alimentos como origen de la
enfermedad, ademés hay una asociacion en el tiempo, lugar o persona entre los
individuos que padecen el proceso (39).
Para el seguimiento de un brote se incluye:
¢ Identificar a las personas involucradas.
¢ Determinar la fuente de la contaminacioén.
¢ Especificar los factores de riesgo y puntos criticos.
¢ Reconocer y controlar las fuentes.
¢ Obtener informacion, sobre las enfermedades transmitidas por
alimentos.
¢ Identificar los grupos expuestos.
¢ Recomendar medidas para controlar el brote.
Se sospecha de un brote cuando:
¢ Se detecta una enfermedad transmitida por alimentos.
¢ Aparecen varios casos ligados a un evento comun.
¢ Llega a los servicios de salud un resultado de una revision de la informacion
de casos de enfermedades transmitidas por alimentos (24).
A nivel mundial las enfermedades transmitidas por alimentos son unos

de los problemas mas serios. En los Estados Unidos estas enfermedades son
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causas de estrés, de gasto econémico; el centro de control y prevencion de
enfermedades trasmitidas por alimentos reporté que entre 1987 y 1992 el 79%
de los casos, fueron por causa bacteriana y la mayoria de esta incidencia se
debié ala mala conservacion de los alimentos y la poca higiene de los
manipuladores (75).

El cédigo de alimentaciéon (codex alimentario) estimé en 1999 que las
enfermedades transmitidas por alimentos causa aproximadamente 76 millones
de enfermedades, 325000 hospitalizaciones y 5000 muertes en los Estados
Unidos cada afio (70).

En 1992 en New York se report6é una intoxicacién alimentaria afectando
a 2848 personas en una cafeteria de un hospital, causada por la enterotoxina A
de Staphylococcus aureus (58).

En Cuba se determiné que desde 1980 a 1998 el S. aureus fue el agente
causal més frecuente en los brotes de ETA’s (7, 76-77).

Entre 1993 y el afio 2000 en Latinoamérica y el Caribe, ocurrieron 191
brotes por intoxicacion estafilocécica con 6433 afectados causando 2 muertes
(61).

El Sistema Regional de Vigilancia Epidemiolégica de las ETA’s reporté
que entre 1995 y 1998 en América Latina y el Caribe hubo 3,198 brotes de
enfermedades transmitidas por alimentos, ocasionando 102,842 casos de
intoxicaciones y 219 muertes (78).

La Organizacién Panamericana de la Salud (OPS)report6 769 casos de
enfermedades transmitidas por alimentos en el afio 1998, en 1999 reporté 938

casos, en el 2000 report6 1061 casos y en el 2001 report6d 1023 casos (42).
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1. Epidemiologia de enfermedades transmitidas por alimentos en Guatemala

En el afio 1999 el departamento de epidemiologia del Ministerio de Salud
Pablica y Asistencia Social de Guatemala, report6é 492 casos de intoxicacién
alimentaria en 17 dreas de salud.

En el afo 2000 las ETA’s fueron la segunda causa de morbilidad
notificada en Guatemala con 469,705 casos, donde hubo un incremento de
intoxicaciones alimentarias (1061 casos notificados a dicho ministerio). Ademas
se report6 que los principales agentes identificados fueron S. aureus, Salmonella
sp, Shigella sp, V. cholerae 'y E. coli (79).

Segun estadisticas del Laboratorio de Control de Calidad de Alimentos
de la Unidad de Salud de Bienestar estudiantil de la Universidad de San Carlos
de Guatemala (USAC), en el afio 2001 el 23.17% de resultados no fueron
aceptados por S.aureus en las cafeterias de la USAC, y en el afio 2002 fue el
19.6% siendo los alimentos mas involucrados los desayunos, pan con pollo y

hamburguesa (Anexo 2-3).

G. Técnicas de identificacion de enterotoxinas

Todos los alimentos involucrados deben de ser analizados para
evidenciar la presencia del microorganismo, y la presencia de un ntmero
importante de este patégeno permite sospechar que la toxina esta presente (44,
47). La prueba mas concluyente es la deteccion de la toxina en las muestras de
los alimentos sospechosos (32, 44).

Para la detecciéon de la enterotoxina estafilococica en los alimentos se
han desarrollado métodos rdpidos como el radioinmunoanalisis (RIA),
aglutinacion en latex, ensayo inmunoenzimatico (ELISA), que permiten detectar
aproximadamente 1 nanogramo de toxina por gramo de alimento (32, 44, 47).

Uno de estos métodos es el 'Transia Plate SET', es un kit para la detecciéon

de enterotoxinas totales (SETs) de Staphylococcus aureus en alimentos y
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sobrenadantes de cultivos de la casa comercial Diffchamb S.A; esta basado en
un ensayo inmunoenzimatico (ELISA) tipo sandwich en microplaca. Es un test
cualitativo y el limite de deteccién de enterotoxinas totales (A, B, C1, C2, C3, D
y E) esde 0.25a 1.0 ng/g (44).

Vidas Staph enterotoxin cuyo principio es el ELFA y que se detalla a

continuacion por ser el método que se utilizard en el presente trabajo.

1. VIDAS Staph enterotoxin (SET)

Es un test caulitativo automatizado en el sistema VIDAS, que permite la
deteccién de enterotoxinas a una concentracién de 1ng/ml de S. aureus en los
productos alimentarios por la técnica inmunoenzimatica ELFA (unién
enzimatica por fluorimetria) (Anexo 4) (53).

Todas las enterotoxinas de S. aureus: A, B, C1, C2, C3 D y E son
detectados por el equipo VIDAS SET , tiene una sensibilidad de 1ng/ml (53).

Todas las etapas del test se realizan automaticamente en el equipo para
que la muestra sea sometida a un ciclo de aspiracion/expulsion (53).

Los resultados son automaticamente analizados por el ordenador, que da
un valor del test para cada muestra. Este valor es comparado con referencias

internas y cada resultado es interpretado como positivo o negativo (53).
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IV. JUSTIFICACION

Pocas personas saben que los alimentos que consumimos diariamente
pueden causar enfermedades.

Las intoxicaciones alimentarias son producidas por la ingestion de
quimicos téxicos y/o toxinas bacterianas, y s6lo son reconocidas cuando ocurre
un brote y varias personas experimentan una enfermedad similar. Ademas
estas pueden presentarse en las cafeterias, hospitales, reuniones sociales etc, en
donde puede existir problemas de saneamiento, manipulacién inadecuada de
los alimentos, mala higiene del personal, entre otras.

La intoxicacion estafilococcica es causada por las enterotoxinas de S.
aureus, y es de las mas comunes debido a que el reservorio de dicha bacteria es
el ser humano encontrdndose entre el 30% y el 50% de personas sanas. Dicha
enfermedad es autolimitante por lo que la mayoria de personas no le da la
importancia debida.

El laboratorio de control de calidad de alimentos de la Unidad de Salud
de Bienestar estudiantil de la USAC, realiza de rutina control de calidad a los
alimentos que se expenden en las cafeterias de la USAC, encontrando que
algunos alimentos presentan valores de S. aureus que exceden el limite superior
permitido para su consumo; sin embargo dichos controles se limitan a la
cuantificacion de la bacteria, sin detectar la presencia de toxinas de la misma.
Por lo que se decidié investigar los niveles de S. aureus en 3 alimentos con
mayor predisposicion y que han presentado valores altos de dicho patégeno
(panes con pollo, desayunos y hamburguesas), y los alimentos que presenten
tanto valores arriba de lo permitido, como aquellos que se obtengan con niveles
permitidos de dicho microorganismo, se les evaluara la presencia de las

enterotoxinas de S. aureus por que son la causa de la intoxicacion.
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V. OBJETIVOS

1. General
Contribuir con la Universidad de San Carlos de Guatemala a difundir la
importancia de la intoxicacién alimentaria causada por las enterotoxinas de

Staphylococcus aureus.

2. Especificos

a. Determinar cuantitativamente S. aureus en panes con pollo,
desayunos y hamburguesas que se expenden en las cafeterias de la

Universidad de San Carlos de Guatemala.

b. Detectar la presencia de enterotoxinas de Staphylococcus aureus tanto
en alimentos que posean recuentos permitidos (<10,000 UFC/gr) de
dicho microorganismo como en aquellos alimentos con una

cuantificacién mayor al valor permitido.

c. Determinar mediante una encuesta a encargados de las cafeterias de
la USAC, la presencia de factores de riesgo de enterotoxinas de

S. aureus en los panes con pollo, desayunos y hamburguesas.
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VI. HIPOTESIS

Los alimentos (panes con pollo, desayunos y hamburguesas) de las
cafeterfas de la Universidad de San Carlos de Guatemala, presentan menos de

Ing/ml de enterotoxinas de Staphylococcus aureus.
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VII. MATERIALES Y METODOS

Universo de trabajo

El universo del estudio comprendié las 15 cafeterias ubicadas en los
edificios del Campus Central y Centro Metropolitano -CUM- de la
Universidad de San Carlos de Guatemala.

Muestra:

Panes con pollo, hamburguesas, desayunos y/o almuerzos o pan con
pierna expendidos en las 15 cafeterias.

Las muestras fueron tomadas por duplicado y al azar y con una semana
de diferencia.

Recursos humanos

Tesista: Br. Alma Irene Jo Leodn.

Asesora: Licda. Brenda Lépez de Quevedo.

Recursos materiales

Equipo:

Refrigeradora 4°C

Balanza

Centrifuga

Licuadora

Autoclave

Incubadora a 35 +1°C

Contador de colonias

Campana bacterioldgica

Sistema VIDAS de la casa comercial bioMérieux

Materiales:

Pipetas graduadas

Tubos de centrifugacion/ filtracion
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Cajas de petri
Esparcidores
Frascos para diluciones

Erlenmeyer

Reactivos:

VIDAS Staph enterotoxin SET
Hipoclorito de sodio

HCI

NaOH

Agar Baird-Parker

Agua peptonada al 0.1%

Emulsién de yema de huevo-telurito al 10%.

Métodos:

Se contact6 con la casa comercial para utilizar en el estudio un equipo
VIDAS.

En base a una encuesta preparada, se entrevistd al encargado de cada
cafeteria, para determinar la mejor hora y el dia para las tomas de muestras,
y asi tener las mejores probabilidades de encontrar un crecimiento elevado
de S. aureus en los alimentos que fueron analizados (Anexo 5).

Se realizaron 2 muestreos al azar, en las 15 cafeterias de 3 alimentos (pan
con pollo, hamburguesas y desayunos y/o almuerzos o pan con pierna) que
han presentado mayor porcentaje de valores arriba de lo permitido de S.
aureus ( hasta 10,000 ufc/gr) segun las estadisticas del laboratorio de control
de calidad de alimentos de la Unidad de Salud, de la Divisién de Bienestar

Estudiantil de la USAC (Anexo 2-3)
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4. Las muestras se trasladaron y procesaron en el laboratorio de control de

calidad de alimentos de la Unidad de Salud de Bienestar Estudiantil de la
USAC.

5. A dichas muestras se les realizo la técnica de cuantificacion de S. aureus en

placa procediendo de la siguiente manera:

Se preparo el agua peptonada al 0.1% y el medio de Baird-Parker.
Luego se pesé 10 gramos de la muestra y se agregé 90 ml de agua
peptonada al 0.1% y se homogenizé el alimento en licuadora.

Después se realizaron las diluciones respectivas de acuerdo al
alimento a analizar.

De la diluciéon adecuada se tom6 Iml y se sembré en 2 cajas (0.5ml y
0.5ml) de agar Baird-Parker.

Se esparci6 homogéneamente el indculo sembrado en la superficie del
medio con un esparcidor.

Se dejo reposar para que el indculo se absorbiera por el agar.

Se incub6 a 35+/-1°C por 24-48 horas.

Después se contaron las colonias tipicas de S. aureus y se multiplico
por el factor de dilucién, segin normas permitidas de cuantificacion
de la FDA (80).

Se confirmaron las colonias con el test de la coagulasa utilizando
plasma de conejo.

Luego se reportaron las Unidades Formadoras de Colonia por gramo.

6. En la segunda fase se procedit a detectar la presencia de las enterotoxinas

de S. aureus, para lo cual se tomaron 15 muestras que presentaron los

mayores niveles de S. aureus (> 10,000UFC/gr) y 15 muestras con valores <

1000UFC/ gr del microorganismo y se procesaron de la siguiente manera:

Se calibr¢ el equipo VIDAS, corriendo para ello el control positivo,

negativo y el estandar.
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Seguidamente se pesaron 20gr de la muestra y se agregd 20ml de
tampon de extraccion luego se homogenizé por 3 minutos.
Se centrifugéd 2ml de la suspensién inicial en un tubo de
Centrifugacion/filtracion durante 15 minutos a 1000-3000rpm.
Se verific6 el pH de la muestra y si no se ajusté a un pH entre 6 y 8,
evitando asi falsos resultados.

Luego se tom¢ 0.5 ml del filtrado y se colocé en el cartucho VIDAS-
SET.
Después se colocé en el equipo VIDAS el cono y el cartucho en las
posiciones indicadas.
Las muestras fueron analizadas automaticamente por el equipo de
fluorimetria, obteniéndose los resultados a los 80 minutos; dando el
Valor de Fluorescencia Relativa (VFR), que su resultado es la
diferencia entre la lectura del ruido de fondo de la cubeta del
substrato con la lectura efectuada después de la incubacion del
substrato que contiene la enzima presente en el cono.

Ademas di6 el valor del test que es la VFR de la muestra dividido el
VER del estdndar. Si el valor del test fue menor a 0.13 la
interpretacion  del test es negativo; por lo tanto ausencia de
enterotoxina o bien con una concentracién de enterotoxina inferior al
limite de deteccién. En cambio si el valor del test fue mayor a 0.13, el
test es positivo; por lo que indica, que es una muestra contaminada.
Los resultados obtenidos fueron analizados en base a la estadistica

aplicada.
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E. Disefio de la investigacion
1. Muestra:

Se analizaron 90 muestras de tres alimentos (pan con pollo, hamburguesa
y desayuno, en aquellas cafeterias donde no distribuian alguno de estos
productos se muestre6 almuerzos con pollo o pan con pierna) y se procesaron
por duplicado; el cual fue de manera no probabilistica para la cuantificacién de
Staphylococcus aureus.

Para la deteccion de enterotoxinas de Staphylococcus aureus se analizaron
30 muestras; de los cuales 15 fueron de los alimentos que presentaron una
cuantificacion mayor al valor aceptado (hasta 10,000ufc/gr) de dicho
microorganismo y las otras 15 muestras con recuentos aceptados de dicha
bacteria.
2. Variables de interés:

Cuantificacion de Staphylococcus aureus en panes con pollo, hamburguesas y
desayunos y/o almuerzos o pan con pierna en las cafeterias de la Universidad
de San Carlos de Guatemala.

Deteccién de enterotoxinas de Staphylococcus aureus en panes con pollo,
hamburguesas y desayunos y/o almuerzos o pan con pierna en las cafeterfas de
la Universidad de San Carlos de Guatemala.

3. Analisis de resultados:

Presentacion de las muestras positivas para la cuantificacién, asi como para
la deteccion de enterotoxinas de Staphylococcus aureus segin porcentajes
obtenidos y graficas analizadas.

Por ultimo se realiz6 la tabulacion de la encuesta utilizando EPI-INFO 6.04d, si

el valor de P era < 0.05 el resultado se consideré estadisticamente significativo.
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VIII. RESULTADOS

El trabajo se dividi6 en dos partes: la primera fue una encuesta dirigida a
encargados de cafeterfas con el fin de establecer factores de riesgo de ETA’S. La
segunda parte consisti6 en la cuantificacion de S. aureus y deteccion de sus
toxinas en alimentos expendidos en las cafeterias evaluadas, entre ellos panes
con pollo, hamburguesas, desayunos, almuerzos o pan con pierna.

En la Tabla No. 1, se observan los resultados de la encuesta realizada a
los encargados de las quince cafeterias del Campus Central y del Centro
Universitario Metropolitano -CUM- de la USAC, demostrandose las veces que
los encargados de las cafeterias evaluadas han recibido cursos de BPM. De los
15 encargados, 3 (24.2%) indicaron haber recibido entre 1 y 2 capacitaciones, 7
(45.5%) reportaron haber recibido dicho curso mas de 3 veces y 5 (30.0%)
indicaron nunca haberlo recibido (Anexo 6).

La Tabla No. 2, muestra que 13/15 (84.8%) encargados de las cafeterias si
tenian conocimiento de cémo se produce una intoxicacion alimentaria y 2/15
(15.2%) respondieron no tener dicho conocimiento (Anexo 6).

En la Tabla No. 3, se observan los resultados de los alimentos que los
encargados de las cafeterias reportaron ser los causantes de las intoxicaciones
alimentarias. De ellos, 1 (7.1%) indic6 que el pan con pollo es el alimento
causante, 1 (7.1%) report6 la hamburguesa y 13 (85.7%) indicaron que la causa
son todos los alimentos (pan con pollo, hamburguesa, desayunos) (Anexo 6).

En la Tabla No. 4, se observan los resultados que indicaron los
encargados de las cafeterias expender todos los dias de la semana. De ellos, 14
(93.9%) expenden pan con pollo, 11 (72.7%) expenden pastel con crema, 14
(97%) expenden hamburguesas, 13 (84.8%) expenden queso, 11 (75.8%)
expenden desayunos, 9 (62.5%) expenden todos los alimentos (pan con pollo,

pastel, hamburguesa, desayuno) (Anexo 6).
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En la Tabla No. 5, se observan los resultados referentes al
almacenamiento de los alimentos sobrantes (no expendidos) tanto crudos como
preparados. De las 15 cafeterias, 14 (93.3%) indicaron que el pan con pollo y la
hamburguesa no sobra, 15 (100%) reportaron que el desayuno no sobra, 11
(72.7%) indicaron que el pollo crudo se almacena en el congelador, 10 (66.7%)
reportaron que la carne cruda se almacena en el congelador, 12 (80%) indicaron
que el platano y el frijol cocido no sobra (Anexo 6).

En la Tabla No. 6, se observan algunas de las buenas practicas de
manufactura que indicaron llevar a cabo los encargados de las cafeterias
evaluadas. 7 encargados (45.5%) indicaron recalentar alimentos, 15 (100%)
reportaron lavarse las manos después de ir al bafio, 14 (94.1%) utilizan
utensilios limpios, 11 (75.8%) no utilizan los mismos utensilios para preparar
diversos alimentos, 12 (79.4%) reportaron no tener contacto con los alimentos
cuando ellos padecen alguna enfermedad y 15 (100%) indicaron notificar al
duefo cuando se encuentran enfermos (Anexo 6).

En la tabla 7 se presentan los porcentajes del tiempo que emplean los
manipuladores en la preparacién tanto de los alimentos crudos como
preparados. Se observa que la mayoria de alimentos son preparados
inmediatamente.

En la tabla 8 se observa la forma de cémo los manipuladores indicaron
llevar a cabo el almacenamiento de los alimentos ya preparados antes de ser
expendidos en las cafeterias muestreadas; se demostré que el pan con pollo es el
alimento que por tiempo mas prolongado se almacena en el mostrador antes de

ser expendido.
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Tabla 7. Tiempo empleado en la preparacion de los alimentos crudos y
preparados en las cafeterias muestreadas (N=15)

Tiempo (%)

Alimento inmediatamente antes 1 hr. 1-3 hrs. mas de 3 hrs.
pollo crudo 355 19.4 258 19.4
carne cruda 50.0 25.0 15.6 94
frijol, platanos 96.2 3.8 0 0
y huevos
pan con pollo 74.4 16.1 3.2 6.5
hamburguesa 84.4 6.3 6.3 3.1
desayuno 96.2 3.8 0 0

Fuente: Resultados obtenidos de la encuesta mayo 2004

Tabla 8. Forma de almacenamiento de los alimentos ya preparados (N=15)

Almacenamiento (%)

alimento si mostrador no mostrador nunca mostrador
pan con pollo 38.2 41.2 20.6
hamburguesa 14.7 70.6 14.7
desayuno 25 43.8 31.2

Fuente: Resultados obtenidos de la encuesta mayo 2004

A las 90 muestras de alimentos se les realiz6 la cuantificacién de S. aureus
aplicando para ello el método de esparcido en superficie, se obtuvo que 16
(17.8%) de ellos (almuerzo, desayuno, pan con pierna y pan con pollo)
presentaron una cuantificaciéon mayor a 10,000 UFC/gr de S. aureus; y el
restante 74 (82.2%) mostr6 valores menores.

En referencia a los alimentos positivos a dicha bacteria se muestran en la
grafica 1. Los 16 alimentos que presentaron cuantificaciones mayores a 10,000
UFC/gr de S. aureus, se enumeran a continuacién en orden decreciente de
contaminacion: 9 (56.3%) panes con pollo, 5 (31.3%) desayunos, 1 (6.3%)

almuerzo, 1 (6.3%) pan con pierna.
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La correlacién entre la capacitacion en las Buenas Practicas de
Manufactura (BPM) vrs. la presencia de S. aureus se observa en la grafica 2. De
las cafeterias donde los encargados reportaron haber recibido més de 2
capacitaciones, 4 (25%) alimentos presentaron una cuantificacién mayor a
10,000 UFC/gr de S. aureus; en aquellas donde los encargados indicaron haber
recibido 1-2 capacitaciones, hubo 5 (31%) alimentos con conteos mayores a
10,000 UFC/gr de dicho microorganismo; en aquellas donde nunca han
recibido capacitaciones, se obtuvo 7 (44%) alimentos con presencia de colonias

de S. aureus mayores a 10,000 UFC/ gr.

Gréfica 1. Presencia de Staphylococcus aureus en alimentos muestreados (N=90)
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La correlacion entre el tiempo de preparacién de los panes con pollo y la
presencia de S. aureus se ilustra en la grafica 3; se observa que en las cafeterias
que prepararon los panes con pollo antes de 1 hr de ser expendidos, hubo
mayor porcentaje de S. aureus (34%), comparado con aquellas en las que dicho

alimento se prepara inmediatamente (22%).

Grafica 2. Relacion entre cursos de Buenas Practicas de Manufactura vrs
Staphylococcus aureus (N=90)
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También se evalué el grado de contaminacién de los desayunos
preparados inmediatamente y los que se preparan y consumen entre 1-3 hrs
luego de ser preparados. El 80% (4/5) de los desayunos que se preparan y se
expenden inmediatamente presentaron mas de 10,000 UFC/gr de S. aureus,
mientras que de los desayunos preparados y expendidos entre 1-3 hrs luego de
su preparacion, en 1/5 (20%) se obtuvo crecimiento mayor a 10,000 UFC/gr del

microorganismo.

Gréfica 3. Relacion entre tiempo de preparacion de los panes con pollo vrs
Staphylococcus aureus (N=90).

50

45

40

35

30

25 1 0 <1000 UFC/gr
0 W >10,000 UFC/gr

15

= ~~ 5 0o N " O

10 -

& D ,{0 &
S
& Ny Ol %
& b’Q/ ,\”O’
D ] < S
Q/& \,Q’ 2}« ~

,Q
. && v tiempo de preparacion

Chi2: 1.30 ; Valor de p: 0.729
Fuente: Resultados de los muestreos de alimentos procesados en el Laboratorio Microbiolégico de Alimentos de Unidad

de Salud/BEU



44

La relacion entre la forma de almacenamiento de los panes con pollo ya
preparados y la presencia de S. aureus se muestra en la gréfica 4; se observa que
en las cafeterias donde informaron no almacenar los panes con pollo en el
mostrador antes de expenderlos, 5/9 (56%) de las muestras presentaron conteos
de colonias de S. aureus mayores a 10,000 UFC/gr y aquellas cafeterias en las
que si almacenan los panes antes de expenderlos, 4/9 (44%) muestras tuvieron

recuento mayor a 10,000 UFC/gr del microorganismo.

Gréfica 4. Relacion entre almacenamiento de panes con pollo preparados y
presencia de Staphylococcus aureus (N=90)
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De las 15 cafeterias evaluadas 11 afirmaron expender desayunos; de éstas
se evalu6 la relacion entre el almacenamiento de los desayunos preparados y la
presencia de colonias de S. aureus. En las cafeterias donde informaron
almacenar los desayunos en el mostrador antes de expenderlos, 2/5 (40%)
presentaron conteos de S. aureus mayores a 10,000 UFC/gr y en aquellas donde
no se almacenan, 3/5 (60%) desayunos demostraron conteos mayores a 10,000

UFC/gr.

Para la deteccion de las enterotoxinas de S. aureus se trabajoé con 30
alimentos, dividiéndose éstos en dos grupos: 15 con cuantificacion mayor a lo
permitido (hasta 10,000 UFC/gr) y 15 con cuantificacion <1000 UFC/gr. A las
30 muestras se les efectud el andlisis para la detecciéon de enterotoxinas de S.
aureus utilizando para ello la técnica inmunoenzimatica ELFA; los resultados

fueron negativos para dicho andlisis (Anexo 7).
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IX. DISCUSION DE RESULTADOS

La encuesta realizada a los encargados de las 15 cafeterias evaluadas
demostré que 13 (84.8%) de ellos, si tenian conocimiento de la forma de adquirir
una intoxicacién alimentaria. De ellos, 11 (82.1%) respondieron que la causa de
ésta es la ingesta de alimentos contaminados. De las cafeterias, 9 (62.5%)
expenden todos los dias dichos alimentos; por lo que en aquellas cafeterias que
no sirven panes con pollo, desayunos o hamburguesas, se opté por realizar el
muestreo a otros alimentos, siendo éstos: almuerzos o pan con pierna (Anexo 6,
Tabla 1-4).

La mayoria de las cafeterias analizadas llevan a cabo Buenas Practicas de
Manufactura (BPM), ya que informaron preparar sus alimentos
inmediatamente (Tabla 7) y el 100% (15) de los encargados reporté lavarse las
manos después de ir al bafio; ademads se encontré que sélo 2 (5.9%) de las
cafeterias estudiadas los manipuladores informaron que algunas veces tenian
contacto con los alimentos cuando se encontraban enfermos. Por lo anterior se
infiere que con la practica de estas minimas BPM puede disminuirse la
proliferacion de S. aureus y por ello las posibilidades de encontrar dicho
microorganismo fueron minimas (Anexo 6, Tabla 6). De los 90 alimentos
analizados se encontr6 que 16 (17.8%) presentaron resultados con
cuantificaciones mayores a 10,000 UFC/gr de S. aureus y el restante 82.2%
fueron negativos. De los 16 alimentos con recuentos mayores a lo permitido 9
(56.3%) fueron panes con pollo, constituyendo el alimento més contaminado
con la bacteria; esto puede deberse a que es un alimento proteico, ademas
contenian lechuga, tomate, cebolla, estos probablemente contaminados por
dicha bacteria; ademdas es un alimento que requiere de mucha manipulacién

para su preparacion, y fue el alimento que presenté mayor porcentaje dentro de
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las cafeterias que refirieron almacenarlo (mostrador) antes de darlo al
consumidor 6 (38.2%) (1,30,44,65-67) (Tabla 8).

El segundo alimento que presenté6 mayor contaminacion por dicho
microorganismo fue el desayuno, ya que se obtuvo 5 (31.3%) con presencia de
S. aureus a pesar de que la mayoria de cafeterias refirieron prepararlo
inmediatamente; esto pudo deberse a que los desayunos incluyen productos
lacteos como queso y crema que generalmente son elaborados artesanalmente y
por un proveedor externo (1,30,44) (Grafica 1).

Las hamburguesas no presentaron S. aureus a pesar de ser un alimento
proteico y que para su preparacion también requiere de mucha manipulacion,
por lo que se infiere que la mitad de las cafeterias preparan la carne
inmediatamente para dicho alimento disminuyendo asi la manipulacién y el
tiempo de almacenamiento (1,30,44,65-67).

El factor de riesgo que mas influy6 en la presencia de S. aureus es la falta
de capacitaciéon en las buenas practicas de manufactura ya que en aquellas
cafeterias en donde el encargado manifest6é no haber recibido cursos al respecto
se obtuvo 7 (44%) alimentos contaminados con S. aureus, mientras que en
donde el personal ha recibido més de 2 capacitaciones se obtuvo sélo 4 (25%)
alimentos contaminados por dicho microorganismo (Grafica 2).

Se observé que no hubo correlacion en el tiempo de preparacion de los
alimentos (pan con pollo y desayunos) con la presencia del Staphylococcus
aureus; ya que en las cafeterias que informaron preparar los alimentos 3 horas
antes de su consumo, fue el mismo porcentaje que en las cafeterias que
informaron preparar sus alimentos inmediatamente; esto pudo deberse a que
tienen el conocimiento de las buenas practicas de manufactura pero no lo
aplican diariamente (Graficas 3).

No se encontr6 una buena asociacién entre el almacenamiento de los

alimentos (pan con pollo y desayunos) y la presencia de S. aureus ya que en las
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cafeterias que refirieron almacenar alimentos con antelacién a su expendio, se
obtuvo menos presencia del microorganismo que en aquellas que no los
almacenan (Grafica 4). Esta discrepancia puede deberse a que los resultados
obtenidos solamente fueron por la encuesta realizada a los manipuladores y no
hubo otra herramienta o prueba para la comprobaciéon de los mismos.

No se logré establecer asociacion entre factores de riesgo de
almacenamiento y tiempo de preparaciéon en las hamburguesas analizadas en
las cafeterias muestreadas, debido a que no se detecté presencia de S. aureus en
dicho alimento.

Para la deteccion cualitativa de enterotoxinas de S. aureus en los
alimentos muestreados se analizaron 15 alimentos con recuentos > 10,000
UFC/gr y 15 con recuentos <1000 UFC/gr de S. aureus, a los cuales se les aplicé
el método VIDAS Staph enterotoxin (SET). Este consiste en un ensayo
inmunoenzimético por fluorimetria (ELFA) que detecta una concentraciéon
mayor o igual a 1 ng/ml de enterotoxinas de S. aureus. Los 30 alimentos dieron
resultados negativos para dichas enterotoxinas. Este hallazgo puede explicarse
en el hecho de que los alimentos pudieran haber tenido una concentracién de
enterotoxinas menor a 1 ng/ml, la cual no es detectable por el método. Otra
posible causa de la ausencia de enterotoxinas en este andlisis es el tiempo
transcurrido entre la preparaciéon de los alimentos y la recolecciéon de los
mismos para su andlisis, el cual pudo haber sido minimo, disminuyendo asi la
posibilidad del crecimiento tanto de S. aureus como el desarrollo de sus

enterotoxinas.
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X. CONCLUSIONES

En algunas cafeterias de la USAC sirven alimentos con cuantificaciones

mayores de 10,000 UFC/ gr de Staphylococcus aureus.

La falta de aplicacion a las Buenas Practicas de Manufactura (BMP) es el
factor de riesgo que mas se asocia a la presencia de S. aureus en los

alimentos de las cafeterias de la USAC.

Debe establecerse como rutina la cuantificaciéon de Staphylococcus aureus
por el método de esparcido en superficie en los alimentos, para evitar
que se produzca intoxicacién alimentaria y garantizar la calidad de los

productos expendidos en las cafeterias de la USAC.

En los panes con pollo, desayunos y hamburguesas que expenden las
cafeterias de la USAC, no se detecté enterotoxinas de Staphylococcus

aureus.

En el laboratorio de control de calidad de alimentos de la USAC, no es
necesario implementar como andlisis rutinario la detecciéon de las
enterotoxinas de S. aureus en los panes con pollo, desayunos y

hamburguesas.
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XI. RECOMENDACIONES

Deben impartirse cursos anuales de buenas précticas de manufactura
dirigidos a los manipuladores de alimentos de las cafeterias de la USAC,
a fin de contar con personal capacitado y evitar intoxicaciones

alimentarias en los usuarios de los mismos.

Implementar la capacitacion en el almacenamiento correcto de los
alimentos en las cafeterfas de la USAC, para evitar al méaximo la
contaminacion por S. aureus asi como la presencia de las enterotoxinas de

la misma.

Establecer de rutina la cuantificacion de S. aureus en los alimentos para
evitar que se produzca intoxicacién alimentaria debido a las malas
précticas de manufactura y con ello proteger la salud del estudiante

universitario.

Realizar mas estudios para la deteccion de las enterotoxinas de S. aureus,
en otros alimentos y en otros lugares que constituyan expendios de
comida (kioscos, carretillas o casetas), para evaluar la calidad de los

mismos.

La Unidad de Salud de Bienestar estudiantil, debera investigar las
enterotoxinas de S. aureus tnicamente en los casos en que se encuentren

niveles de dicha bacteria superiores a 10,000 UFC/ gr.
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6. Evaluar otras metodologias como aglutinacion en latex o ensayo
inmunoenzimético para la deteccién de enterotoxinas de Staphylococcus

aureus.

7. Que las autoridades universitarias continden velando por la higiene y
manipulacién de alimentos para evitar mayores riesgos a la salud del

estudiante universitario.
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Anexo 1

Acontecimientos importantes en la Microbiologia de los alimentos

Afio Cientifico Hallazgo
1659 Kircher demostro la presencia de bacterias en la leche.
1836 Latour descubri6 la existencia de las levaduras.
demostré que lo agrio de la leche es por el crecimiento
1857 Pasteur de bacterias contaminantes.
report6 el primer estudio basado en el deterioro microbiano
1873 Gayton de los huevos.
1876 Tyndall observé que la descomposicién de algunas sustancias son por las bacterias
tenia relacién con el aire o con el contenido de las sustancias.
1820 Justinus Kerner |describi6 la intoxicacién por salchicha.
1857 la leche fue incriminada como transmisién de la fiebre tifoidea.
1894 T. Denys asocié a los estafilococos con la intoxicaciéon alimentaria.
1896 Van Ermengen |descubrié Clostridium botulinum.
Linden, Turner y|reportaron por primera vez la intoxicacién alimentaria causada
1926 Tom por estreptococos.
probod la etiologia de Clostridium perfringens en las enfermedades
1945 McClung  |por alimentos.
por primera vez se recopilaron los incidentes de producciénes
alimentaria registrados por el Public Health Laboratory Service
1950 y el Ministry of health.
demostré que Vibrio parahaemolyticus causa enfermedades
1951 T.Fujino  |transmitidas por alimentos.
se report6 por primera vez la intoxicacién de aflatoxinas
1960 por Aspergillus flavus.
el estado de Oregon estandariz6 el contenido microbiolégico
1973 para la carne fresca y procesada.
Tomado de:

1. Hobbs B. Higiene y toxicologia de los alimentos. Espafa: Acribia, 1971.
XII+310p.

2. Jay JM. Modern Food Microbiology. Second ed. New York: D.Van Nostrand
Company, 1978. 479p.

3. Lowenberg ME, et al. Food and man. Second ed. USA: John Willey and Sons
Inc, 1968. XI+459p.

4. Cliver OD, Taylor SL. Food Borne Diseases. California: Academic Press Inc,
1990. 395p.
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Anexo 2

Estadisticas del afo 2001 de resultados de alimentos no aceptados de S. aureus
por el laboratorio de control de calidad de alimentos de la Unidad de Salud de

Bienestar estudiantil de la USAC.

Alimento no aceptado* Porcentaje %
Pan con pollo 21.6%
Doblada de carne 13%
Hamburguesa 4.3%
Almuerzo 8.6%

* Alimentos no aceptados por presentar valores arriba de los permitidos (<10,000UFC/ gr)

Fuente: Alma Irene Jo Leon. Del libro de resultados de todos los alimentos analizados del afio 2001 del

laboratorio de control de calidad de alimentos de la Unidad de Salud de Bienestar estudiantil de la USAC.

Anexo 3

Estadisticas del afio 2002 de resultados de alimentos no aceptados de S. aureus
por el laboratorio de control de calidad de alimentos de la Unidad de Salud de

Bienestar estudiantil de la USAC.

Alimento no aceptado® Porcentaje %
Desayuno 30.6%
Pan con pollo 15.3%
Hamburguesa 10.20%
Almuerzo 5.10%

* Alimentos no aceptados por presentar valores arriba de los permitidos (<10,000UFC/ gr)

Fuente: Alma Irene Jo Leon. Del libro de resultados de todos los alimentos analizados del afio 2002 del

laboratorio de control de calidad de alimentos de la Unidad de Salud de Bienestar estudiantil de la USAC.
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Anexo 4

Porcentajes de concentracion de sensibilidades de las diferentes toxinas por el sistema

VIDAS

Concentracion en toxinas
(ng de toxina por gr de producto)

0.1ng/gr |0.25ng/gr| 0.5ng/gr | 1.0 ng/gr
Toxina A 75% 93% 100%
Toxina B 80% 98% 100%
Toxina C2 84% 95% 100%
Toxina D 48% 82% 95%
Toxina E 66% 93% 100%
Tomado de:

1. VIDAS Staph enterotoxin (SET). México. BioMérieux. Doc. Tec. 5p. (p. 1-5).
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Anexo 5

UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
BIENESTAR ESTUDIANTIL UNIVERSITARIO
UNIDAD DE SALUD

Edad: Sexo: F[J M
Puesto que desempeiia:
Cafeteria:

1. ;Ha recibido usted cursos de buenas practicas de manufactura para
alimentos?
116 2 veces 1 Mas de 3 veces "1 Nunca

2. ; Sabe usted como es causada la intoxicacion alimentaria?
1151 I'No
Si contesto si, porque cree usted que es causada:
] Por diarrea "] Por vomitos "Por alimentos contaminados
[INinguno de los anteriores

3. ;Usted sabe qué alimentos pueden causar una intoxicacién alimentaria?
[ panconpollo  [Jdesayuno [Thamburguesa [Itodos los anteriores

4. ;Usted sirve estos alimentos?
[ pan con pollo [l pasteles con crema [Jhamburguesa [Jqueso
] desayunos L todos los anteriores [INinguno de los anteriores

5. iCuénto tiempo antes prepara el pollo para los panes con pollo?
I Inmediatamente [ Antes de 1 hora [ 1-3horas [ mas de 3 horas.

6. ¢(Con cuanto tiempo de anticipacion  prepara la carne para las
hamburguesas?
] Inmediatamente [ Antes de 1 hora []1-3horas [] mas de 3 horas.

7. ¢(Con cuanto tiempo de anticipaciéon preparan los frijoles, huevos y platanos
para el desayuno?
] Inmediatamente [} Antes de 1 hora []1-3horas [ mas de 3 horas.

8. ;Qué dias de la semana prepara panes con pollo?
JLunes [1Martes [Miércoles []Jueves [ Viernes []Todos los anteriores
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9. ;Qué dias de la semana prepara hamburguesas?
JLunes [1Martes [Miércoles [ Jueves [] Viernes 7] Todos los
anteriores

10. ;Qué dias de la semana prepara desayunos?
JLunes [1Martes [Miércoles [ Jueves [ Viernes ] Todos los
anteriores

11. ;Con cuanto tiempo de anticipacion preparan los panes con pollo?
] Inmediatamente ! Antes de 1 hora []1-3horas [] mas de 3 horas.

12. ; Con cuanto tiempo de anticipacién preparan las hamburguesas?
] Inmediatamente | Antes de 1 hora []1-3horas [] mas de 3 horas.

13. ;Con cuanto tiempo de anticipacién preparan los desayunos?
I Inmediatamente [ Antes de 1 hora [ 1-3horas [ mas de 3 horas.

14. ;En qué condiciones guarda los panes de pollo que le sobran en el dia?
] A temperatura ambiente ] congelador U refrigerador O No
sobra

15. ;En qué condiciones guarda los desayunos que le sobran en el dia?
] A temperatura ambiente [congelador Ul refrigerador O No
sobra

16. ;En qué condiciones guarda las hamburguesas que le sobran en el dia?
[] A temperatura ambiente ] congelador [ refrigerador  [JNo sobra

17. ;En qué condiciones guarda el pollo que le sobra en el dia?
] A temperatura ambiente  [] congelador U refrigerador  [1No sobra

18. ;En qué condiciones guarda el frijol, huevos y platanos que le sobra en el
dia?
] A temperatura ambiente 1 congelador [l refrigerador 1 No sobra

19. ;En qué condiciones guarda la carne que le sobra en el dia?
] A temperatura ambiente "I congelador Ul refrigerador ] No
sobra

20. ¢Coloca los panes con pollo ya hechos en el mostrador antes de darlos al
consumidor?
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[]Si [1No [0 Nunca

21. jColoca los desayunos ya hechos en el mostrador antes de darlos al
consumidor?
11Si “INo "I Nunca

22. ;Coloca las hamburguesas ya hechos en el mostrador antes de darlas al
consumidor?
1Si "' No I Nunca

23. ;Recalienta los alimentos que no son servidos inmediatamente?
[1Si 'No 1 Algunas veces " Nunca

24. ;Se lava las manos antes y después de ir al bafio?
151 ./ No 1 Algunas veces "I Nunca

25. ;Mantiene los utensilios de trabajo bien limpios?
[1Si ' No 1 Algunas veces ] Nunca

26. ;Utiliza los mismos utensilios de cocina para realizar varios alimentos?
1 Si _I'No 1 Algunas veces " Nunca

27. ¢Si usted se encuentra enfermo (con diarrea, gripe, heridas de piel, ect) tiene
contacto con los alimentos?
[1Si 'No 1 Algunas veces " Nunca

28. ;Si usted se encuentra enfermo (con diarrea, gripe, heridas en la piel, ect) se
lo notifica al duefio?
151 L/ No 1 Algunas veces "I Nunca
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Resultados de la encuesta realizada para la evaluacion de los factores de riesgos
de Staphylococcus aureus en las quince cafeterias del Campus Central y del
Centro Universitario Metropolitano de la Universidad de San Carlos de

Guatemala (USACQC).

Tabla 1. Porcentajes de los cursos de Buenas Practicas de Manufactura en las
cafeterfas analizadas

16 2 veces

Mas de 3 veces

Nunca

24.2 %

45.5%

30.0%

Fuente: Resultados obtenidos de la encuesta mayo 2004

Tabla 2. Porcentaje de las cafeterias que saben o no la causa de la intoxicacién

alimentaria
Si No
84.8% 15.2%

Fuente: Resultados obtenidos de la encuesta, mayo 2004

Del 84.8% de los respondieron a dicha pregunta; indican que las causas son:

Por diarrea

Por vomitos

Por alimentos
contaminados

Ninguno de los
anteriores

3.6%

3.6%

82.1%

10.7%

Fuente: Resultados obtenidos de la encuesta mayo 2004

Tabla 3. Resultados de los alimentos que causan intoxicacion alimentaria segtn
las cafeterias encuestadas

Pan pollo

Desayuno

Hamburguesa

Todos anteriores

7.1%

0%

7.1%

85.7%

Fuente: Resultados obtenidos de la encuesta mayo 2004

Tabla 4. Porcentajes de los alimentos que sirven en las cafeterias analizadas

Pan pollo | Pastel Hamburguesa | Queso Desayuno |Todoslos |Ninguno
crema anteriores |de los ant.

Si93.9% |Si72.7% |Si97.0% Si84.8% |Si758% [|Si62.5% |Si3.1%

No6.1% |No27.3% |No3.0% No15.2% |No24.2% |No37.5% |No96.9%

Fuente: Resultados obtenidos de la encuesta mayo 2004
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Tabla 5. Porcentajes de la forma de almacenamiento de los ingredientes y
alimentos ya hechos que sobran en el dia en las cafeterias analizadas

Alimento o T° ambiente | Congelador | Refrigerador No sobra
ingrediente
Pan con pollo 0% 3.3% 3.3% 93.3%
Hamburguesa 0% 3.1% 3.1% 93.8%
Desayuno 0% 0% 0% 100%
Pollo 0% 72.7% 21.2% 6.1%
Carne 0% 66.7 % 18.2% 15.2%
Frijol, Platano 0% 4.0% 16.0% 80%

Fuente: Resultados obtenidos de la encuesta mayo 2004

Tabla 6. Resultados de algunas de las Buenas Practicas de Fabricacion-BPF-

Si No Algunas veces | Nunca
Recalentamiento de| 91% 30.3% 45.5% 15.2%
alimentos
Lavado de manos después deiral | 100% 0% 0% 0%
barfio
Utensilios de trabajo limpios 94.1% 2.9% 2.9% 0%
Utilizacién de los mismos 9.1% 75.8% 15.2% 0%
utensilios para varios alimentos
Si se encuentra enfermo tiene 0% 79.4% 5.9% 14.7%
contacto con los alimentos
Si se encuentra enfermo se lo 100% 0% 0% 0%
notifica al duefio

Fuente: Resultados obtenidos de la encuesta mayo 2004
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Tabla 9. Resultados obtenidos para la deteccion de enterotoxinas de
Staphylococcus aureus por el método automatizado VIDAS
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Valor | Valor | Resultado
de del |Vidas
Cafeteria Alimento Muestreo S. aureus VER* | test**
! La Café CUM desayuno 1 <1000 ufc/gr 7 0.00 negativo
2 La Café CUM hamburguesa 1 <1000 ufc/gr 11 0.00 negativo
3 Quality pan pollo 1 44,000 ufc/ gr 7 0.00 negativo
4 Quality hamburguesa 1 <1000 ufc/gr 10 0.00 negativo
5 Quality desayuno 1 73,000 ufc/gr 10 0.00 negativo
6 Metropolitana pan pollo 1 <1000 ufc/gr 12 0.00 negativo
7 Metropolitana desayuno 1 195,000 ufc/gr 41 001 negativo
8 Veterinaria desayuno 1 278,000 ufc/gr 33 0.00 negativo
i Humanidades hamburguesa 1 <1000ufc/gr 11 0.00 negativo
10 Humanidades desayuno 1 <1000 ufc/gr 9 0.00 negativo
1 Arquitectura hamburguesa 1 <1000 ufc/gr 11 0.00 negativo
12 Agronomia desayuno 1 20,000ufc/ gr 11 0.00 negativo
13 Arquitectura pan pollo 2 >114,000,000ufc/ gr 7 0.00 negativo
14 La Café CUM hamburguesa 2 <1000 ufc/gr 3 0.00 negativo
15 La Café CUM desayuno 2 <1000 ufc/gr 13 0.00 negativo
16 La Café CUM pan pollo 2 <1000 ufc/gr 12 0.00 negativo
7 Bienestar almuerzo 2 <1000 ufc/gr 11 0.00 negativo
18 Bienestar pan pollo 2 450,000ufc/ gr 8 0.00 negativo
19 Derecho S7 pan pollo 2 >114,000,000ufc/ gr 11 0.00 negativo
20 Quality pan pollo 2 96,000 ufc/gr 7 0.00 negativo
2 Metropolitana hamburguesa 2 <1000 ufc/gr 10 0.00 negativo
2 Metropolitana pan pollo 2 >114,000,000ufc/ gr 11 0.00 negativo
3 Farmacia hamburguesa 2 <1000 ufc/gr 9 0.00 negativo
24 Efpem hamburguesa 2 <1000 ufc/gr 15 0.00 negativo
5 Efpem pan pierna 2 56,000 ufc/gr 9 0.00 negativo
26 Humanidades pan pollo 2 20,000 ufc/gr 10 0.00 negativo
z Veterinaria pan pollo 2 58,000 ufc/gr 8 0.00 negativo
28 Veterinaria desayuno 2 165,000 ufc/gr 41 0.01 negativo
2 Ingenierfa hamburguesa 2 <1000 ufc/gr 9 0.00 negativo
30 Ingenieria almuerzo 2 >114,000,000ufc/ gr 11 0.00 negativo

*VEFR: valor de fluorescencia relativa que debe de ser mayor a 4106 VFR para dar positivo segtin estdndar corrido por el
método VIDAS .
** Valor del test: es el resultado de VFR muestra /VFR estandar.

Si el Valor del test <0.13 el test es negativo
Si el valor del test >0.13 el test es positivo

Fuente: Resultados de los muestreos de alimentos procesados en el Laboratorio de Alimentos de Unidad de Salud/BEU.
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