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RESUMEN

Introduccién: En el marco de una creciente relevancia
de la seguridad alimentaria en el &mbito de la salud pui-
blica, el presente estudio trata de valorar el grado de con-
taminacién microbiolégica de los alimentos y proponer
medidas de mejora.

Metodologia: Andlisis retrospectivo de los resultados
microbiolégicos de las muestras tomadas de alimentos
de industrias elaboradoras y de restauraciéon del Distrito
1 del Area V de Salud de la Comunidad de Madrid en
1999, 2000, 2001 y 2002.

Revision de las actas de inspeccion de los estableci-
mientos de restauracion social.

Analisis descriptivo de los mismos.

Resultados: De las 383 muestras analizadas, 116
(3073%) superaron los limites microbiol6gicos permitidos
por la legislacion.

El porcentaje de muestras correctas en comedores co-
lectivos aument6 del 62% en 1999 al 89°9% en 2001
(p<0705).

El 32°8% de las muestras incorrectas lo fueron por la
presencia de patégenos.

Los alimentos con mayor porcentaje de incumpli-
miento fueron los productos lacteos, seguidos de los em-
butidos. En platos elaborados, el porcentaje de incumpli-
miento fue mayor en los del grupo A.

Las principales deficiencias en los establecimientos
de restauracién social fueron la ausencia de lavamanos
de accionamiento no manual utilizables, ausencia de lejia
de uso alimentario e inadecuada proteccién de los ali-
mentos.

Conclusiones: Tendencia positiva en los resultados
microbiolégicos en comedores colectivos, aunque persis-
ten deficiencias tanto estructurales como de proceso. En
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Introduction: In the context of the increasing rele-
vance of food security in the field of the Public Health, the
present article try to evaluate the degree of microbiologi-
cal contamination in foodstuffs, and to search improve-
ment measures.

Methods: Retrospective analysis of the results obtai-
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Results: The parameters in 116 of the 383 analysed
samples (30°3%) were higher than permitted by law. The
percentage of correct samples in the collective lunchro-
oms went up from 62% in 1999 to 89°9% in 2001 (p<0705).

The 32°8% of the altered samples were caused by the
presence of patogens.

The foodsttufs with higher percentage of alteration
were the dairy products, followed by the sausages. In the
cooked foods, the percentage of alteration was higher in
those of group A.

The primary deficiences in the social restauration es-
tablishements were the absence of non-manual accion
tap, the lack of bleach suitable for alimentary use and the
inadequate protection of foods.

Conclusions: In collective lunchrooms we can observe
an improvement in the microbiological results; however,
there are still structural and process deficiencies. The re-
sults of the other industries cannot be easily assessed
due to scarcity of samples.
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el resto de programas los resultados son menos valora-
bles debido al bajo nimero de muestras.

Conseguir una mayor utilizacién de lejia de uso ali-
mentario podria disminuir el porcentaje de alimentos del
grupo A que superan los limites microbiolégicos permiti-
dos.

PALABRAS CLAVE: Higiene alimentaria, Evaluaciéon de
la exposiciéon, Condiciones higiénicas, Contaminacién mi-
crobiolégica.

INTRODUCCION

Las enfermedades transmitidas por alimentos consti-
tuyen un problema de salud publica, y actualmente algu-
nas de ellas se consideran enfermedades emergentes,
bien por haber aumentado su incidencia, o bien por ha-
berse identificado nuevos microorganismos patégenos o
haberse reconocido los alimentos como nueva via de
transmisién para determinados agentes microbianos'.

La seguridad alimentaria estd cobrando un gran inte-
rés en los Gltimos afos; en respuesta a ello se esta des-
arrollando la legislaciéon® y adecuando los programas de
salud publica®.

En la Comunidad de Madrid, en el afno 2002 se notifi-
caron a la Red de Vigilancia Epidemioldgica 126 brotes de
origen alimentario, que afectaron a 2538 personas’.

Algunos de los factores que contribuyen al aumento
de la relevancia de este tipo de enfermedades son’:

La globalizacién del comercio de alimentos

La introduccién de microorganismos patégenos en
nuevas areas geograficas

- La exposiciéon del hombre a riesgos alimentarios di-
ferentes de los de su lugar de origen; en el caso de
los inmigrantes, los refugiados y los que realizan via-
jes internacionales

Las modificaciones de los microorganismos: apari-
cion de nuevas cepas patogenas, desarrollo de resis-
tencias a los antimicrobianos, etc.

Los cambios de la poblacién humana: aumento del
namero de personas susceptibles: malnutricién, en-
vejecimiento de la poblacién, aumento de la preva-
lencia de enfermedades cronicas y tratamientos in-
munosupresores, etc.

Las modificaciones en el modo de vida: mayor con-
sumo de alimentos fuera del hogar.

Esta situaciéon pone de manifiesto la necesidad de eva-
luar el riesgo de las diferentes enfermedades de transmi-
sion alimentaria, teniendo en cuenta los nuevos microor-
ganismos o cepas patdgenos, asi como los actuales
patrones de alimentacion. Para ello se ha desarrollado
una metodologia especifica de Determinacién (o Evalua-
cion) del riesgo, la cual es promovida por la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) y la Organizacién de las Nacio-
nes Unidas para la Agricultura y la Alimentaciéon (FAO), y
recomendada por la Comisién Europea.

La Evaluacioén del riesgo se encuadra dentro de un
proceso mas amplio: El andlisis del riesgo, que incluye
otras dos fases: Proceso de comunicacion sobre el riesgo
y Gestion del riesgo®.

La Evaluacion del riesgo consiste en una serie de ané-
lisis exhaustivos de datos cientificos encaminada a deter-
minar la probabilidad de que un peligro determinado (en
este caso microbiolégico) produzca dafios concretos y la
gravedad de éstos. Se subdivide en:

1.- Identificacion del peligro.
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To use bleach suitable for alimentary use in a routine
way, can be a measure to reduce the high percentage of
group A contaminated foodstuffs.

KEY WORDS: Alimentary higyene, Exposure determi-
nation, Higyenic conditions, Microbiological contamina-
tion.

2.- Caracterizacion del peligro.

3.- Determinacién de la exposicion: valoraciéon cualita-
tiva o cuantitativa de la ingestion probable de
agentes a través de los alimentos o la exposicion.

4.- Caracterizacion del riesgo.

La toma de muestras de alimentos para su analisis mi-
crobiolégico aporta informacién para la Determinacion
de la exposicion; ésta se basa en estudiar el grado de con-
taminacion de los alimentos por microorganismos y el pa-
trén de consumo de dichos alimentos en la poblacién.

La evaluacion de la exposicion calcula, dentro de los
distintos niveles de incertidumbre, la presencia de agen-
tes patégenos microbioldgicos o toxinas microbianas y la
posibilidad de que éstos estén en los alimentos en el mo-
mento de su consumo.

El estudio de todos estos factores es complejo y cos-
toso; para conocer la exposicién a un peligro en un deter-
minado &mbito pueden ser tutiles los estudios previos, te-
niendo en cuenta que es necesario adaptar aquellos
parametros utilizados en la Determinacion de la exposi-
cion que sean diferentes a los de otros estudios; entre es-
tos parametros esta el grado de contaminacién de los ali-
mentos en un determinado punto de su comercializacién.
Por ello, la Comunidad de Madrid, dentro de los Progra-
mas de Salud Piblica, incluye el Programa de Vigilancia y
control de contaminantes y residuos en alimentos; éste
se divide a su vez en dos subprogramas: Control de con-
taminantes quimicos y Control de contaminantes biol6gi-
cos.

Ya en una Directiva europea de 19897 se establecia la
toma de muestras y andlisis como una de las operaciones
de dicho control. En esta misma Directiva deja a los Esta-
dos Miembros la definicién del caracter y frecuencia de
los controles.

El examen microbiolégico de los alimentos esta ba-
sado, esencialmente en tres aspectos: el muestreo, la
eleccién de la técnica analitica y la interpretacion de los
resultados®

Dentro del Programa de Control de contaminantes
biolégicos de la Comunidad de Madrid, cada afio se esta-
blecen los sectores en los que se va a llevar a cabo la
toma de muestras, los productos y los andlisis que se rea-
lizaran; esto se determina en base a las propuestas de los
miembros de cada Comisién (Carne, Pesca, ...); estas pro-
puestas surgen a partir del conocimiento de la situacion
de los distintos tipos de establecimientos, asi como de
los resultados obtenidos en afios anteriores. Ademaés se
toman en consideracion las Recomendaciones elabora-
das por la Comisiéon Europea sobre el control oficial de
productos alimenticios.

El estudio de la flora microbiana aporta informacién
acerca def las fuentes de contaminacion del alimento, las
practicas de higiene utilizadas en la elaboracién y mani-
pulacién de los alimentos, la presencia de riesgos para la
salud de los consumidores y el momento a partir del cual
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se producen alteraciones en los distintos alimentos, con
el fin de delimitar su periodo de conservacién 6ptimo.

Los resultados del Programa de Vigilancia y control
de contaminantes y residuos en alimentos pueden ser uti-
les, por tanto, no s6lo como informacién acerca del grado
de exposicion de la poblaciéon a determinados peligros
microbioldgicos en el contexto de la Evaluacion de ries-
gos, sino también como herramienta educativa en Hi-
giene de los Alimentos para los responsables de los dis-
tintos establecimientos.

Los microorganismos que se encuentran en los ali-
mentos pueden clasificarse en tres grupos, en funcién del
significado de su presencia y de las medidas a tomar en
caso de detectarse niveles anormales de los mismos®:

Microorganismos Indicadores: su presencia es indica-
tiva de deficientes practicas de higiene alimentaria. Entre
ellos cabe destacar: Enterobacterias, microorganismos
aerobios, Clostridium sulfito-reductores, Enterococos y
psicrotroéficos.

Microorganismos Testigos de falta de higiene: E. coli y
S. aureus.

Microorganismos Patégenos: su presencia puede cau-
sar enfermedad en quienes ingieren el alimento. Salmone-
lla, Shigella, Listeria monocytogenes, Clostridium perfrin-
gens y Campylobacter jejuni.

Cada uno de estos microorganismos tiene unas carac-
teristicas propias, que determinan su frecuencia de apari-
cion tanto como responsables de brotes alimentarios
como en los analisis microbiol6gicos de muestras toma-
das de forma programada.

En cuanto a la participacién en brotes de origen ali-
mentario, en concreto en la Comunidad de Madrid, y se-
guin los datos del Boletin epidemiolégico?, el género mi-
crobiano implicado en un mayor nimero de brotes en el
ano 2002 fue Salmonella, seguido de Campylobacter y de
agentes virales.

Salmonella es la causa conocida mas frecuente de bro-
tes de origen alimentario y de infecciones gastrointestina-
les en Espaiia en los tGltimos afnos, segtn los datos del Sis-
tema de Informacién Microbiolégica (SIM)". Se han
implicado numerosos alimentos en brotes provocados
por Salmonella, pero los mas frecuentes son: carnes
(principalmente de aves) y sus derivados y alimentos ela-
borados con huevo.

El poder patogénico de Campylobacter para el hombre
no se reconoci6 hasta 1970. Actualmente es una de las
principales causas de infeccién transmitida por los ali-
mentos: suele presentarse de forma esporadica y menos
frecuentemente en brotes. Los alimentos implicados con
mayor frecuencia son la leche y la carne de pollo poco
cocinada'.

Listeria monocytogenes' a pesar de ser poco fre-
cuente, es una de las principales causas de ingreso hospi-
talario y de mortalidad asociada a infecciones alimenta-
rias. Los alimentos implicados en los brotes suelen haber
estado sometidos a largos periodos de refrigeracion, ser
productos listos para comer, o alimentos consumidos sin
precalentar. A pesar de la amplia distribucién de la bacte-
ria en el ambiente, la incidencia de listeriosis es baja,
siendo la mayor parte de los casos esporadicos.

En el caso de Escherichia coli O157:H7 el principal ali-
mento relacionado con los brotes es la carne de vacuno
poco cocinada.

Clostridium perfringens es una de las causas mas co-
munes de intoxicacién alimentaria. Suele ser responsable
de brotes reducidos, generalmente por ingestién de carne
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o productos carnicos. Se relaciona con inadecuadas prac-
ticas de conservaciéon de los alimentos, como el enfria-
miento a temperatura ambiente.

El objetivo del presente estudio es conocer la evolu-
cion de la exposicion a peligros microbiolégicos en el Dis-
trito 1 del Area V de Salud de la Comunidad de Madrid
desde 1999 hasta el afio 2002, identificar los microorga-
nismos mas frecuentemente aislados de los alimentos y
los tipos de productos con mayor grado de contamina-
cién. Al mismo tiempo, intentar relacionar las deficien-
cias encontradas en las inspecciones de los estableci-
mientos de restauraciéon social con los resultados
microbiolégicos.

MATERIAL Y METODOS

Revision de los resultados recibidos del Laboratorio
Regional de Salud Publica de las muestras informativas
tomadas para andlisis microbiol6gico durante los anos
1999, 2000, 2001 y 2002 en el Distrito 1 (Alcobendas) del
Area V de Salud de la Comunidad de Madrid. En el caso
de los productos lacteos se recogieron también los datos
del Distrito 2 (Colmenar Viejo).

Revision de las actas de los expedientes de los esta-
blecimientos de Restauraciéon social correspondientes al
mismo periodo de tiempo; se recogié informacion refe-
rente a cada uno de los puntos del Protocolo de inspec-
cion del Programa de prevencion de riesgos alimenticios
de la Comunidad de Madrid.

Las variables recogidas fueron:

- Fecha de la toma de la muestra

- Tipo de alimento: en el caso de los Comedores co-
lectivos, los alimentos se clasificaron en grupo A o
grupo B en funcién de si tenian algiin componente
que no habia sido sometido a procesamiento tér-
mico o no, respectivamente, segin lo establecido en
la actual reglamentacion espanola’.

Tipo de establecimiento y municipio al que perte-
nece.

Presencia de niveles anormales de cada parametro
estudiado: Coliformes, Microorganismos totales, Ae-
robios meséfilos y Enterobacterias (agrupados
como microorganismos indicadores) y Clostridium
perfringens, Salmonella, Shigella, Listeria monocyto-
genes, Escherichia coli y Staphilococcus aureus (agru-
pados como patdgenos).

Valoracion de los distintos items de la inspeccién:
esta variable sélo fue recogida en los establecimien-
tos de Restauracion social. Los items se clasificaron
en: Caracteristicas generales, Practicas correctas de
higiene, Zona de elaboracién, Elaboracién-manipula-
cién, Almacenamiento-exposiciéon, Envasado, DDD
(desinfeccion, desinsectacién y desratizacién) y
Agua.

Los resultados de cada andlisis microbiolégico se cla-
sificaron como correctos o no, siguiendo los criterios que
marca la legislaciéon vigente en el afio 2003 para cada tipo
de alimento; se consideraron incorrectas las muestras
que superaban el valor m (valor umbral del nimero de
bacterias)’.

La informacién fue introducida en una base de datos,
a partir de la cual se realiz6 un analisis descriptivo. Para
la comparacion entre afos se utilizé la prueba estadistica
de la c*de Pearson.
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RESULTADOS

El nimero de resultados analiticos revisados, por afio
y tipo de alimento se resumen en la Tabla 1.
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Tabla 1.- Ndmero de muestras estudiadas por aios y grupos de alimentos.

1999 2000 2001 2002 TOTAL
Restauracién 98 38 110 246
Carnes y huevos - 14 23 29 66
Pesca - 5 5
Vegetales - 2 2
Lacteos 1 4 43 16 64
TOTAL 99 56 176 52 383

En el Programa de Comedores colectivos el porcen-
taje de muestras correctas es mayor en el aio 2001
(89,9%) que en los dos anteriores; en el Programa de Car-

nes este porcentaje se mantiene alrededor del 70% a lo
largo de los tres afos estudiados.

Tabla 2.- Porcentaje de muestras correctas en cada programa a lo largo del periodo de estudio

(cl:ox;xed.o res Platos Carnes Pesca Lacteos Verduras TOTAL
olectivos preparados
1999 62% (56/90) 88% (7/8) 0% (0/1) 63% (63/99)
2000 78% (28/36) 0% (0/2) 79% (11/14) 50% (2/4) 73% (41/56)
2001 90% (62/69) 81% (33/41) 70% (16/23) 44% (19/43) 74% (130/176)
2002 - 66% (19/29) 20% (1/5) 81% (13/16) 0% (0/2) 63% (33/52)
TOTAL |\, s el 7 46 %O | g

En cuanto a los resultados separados por cada micro-
organismo, observamos que la presencia de microorga-

nismos patégenos en muestras de Comedores colectivos
es excepcional.

Figura 1. Porcentaje de muestras correctas para cada microorganismo patégeno en Comedores colectivos.
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En Carnes, el patégeno mas frecuentemente encon-
trado es E. coli (40% de las muestras en 2002). Figura 2.
En el ano 2002 también se investigaron en Productos car-

DE LA COMUNIDAD DE MADRID (1999-2002)

nicos otros patégenos como Campylobacter y Listeria, re-
sultando todas las muestras correctas (7 en el caso de
Campylobactery 5 en el de Listeria).

Figura 2.- Porcentaje de muestras correctas para cada microorganismo patégeno en muestras de Carne.
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En Comedores colectivos fueron negativas para Liste-
ria las 69 muestras en las que se analizé este microorga-
nismo (afio 2001).

En productos Lacteos, los microorganismos patoge-
nos estudiados fueron: Salmonella, Listeria, St. Aureus, E.
Coli y Cl. perfringens; hubo una muestra con Listeria (se
trataba de una muestra de queso fresco) y una con Clos-
tridium perfringens (de las 7 en las que se buscd).

De las 7 muestras en las que se aislé Salmonella, 6 co-
rrespondian a derivados carnicos (3 en chorizo fresco, 1
en carne picada y 1 en longaniza fresca) y 1 a un plato
preparado (tarta casera).

S. Aureus

E. Coli

En el caso de E. coli, ésta se encontré en 26 muestras
(1 en chistorra, 7 en chorizo fresco, 5 en longaniza fresca,
4 en platos preparados y 9 en comidas de establecimien-
tos de restauracion).

Listeria se aisl6 en tres muestras de las 161 en las que
se analiz6; una de ensalada variada, otra de fruta prepa-
rada y otra de queso fresco; en las dos primeras el re-
cuento fue inferior a 10%ufc/g, por lo que se encuentra
dentro de los limites establecidos por la legislacién, y en
la tercera, el resultado fue dado como “Presencia/25 g”,
por lo que no podemos valorar su relevancia.

Tabla 3.- Porcentajes de muestras correctas para cada microorganismo indicador por afnos en productos carnicos.

Enterobacterias Aerobios meséfilos
2000 - -
2001 - 100%
2002 66,7 % 27,3%

El porcentaje de muestras que cumplen lo dispuesto
en la legislacion, en general es menor en el caso de los
microorganismos indicadores que en el de los patégenos.
El menor porcentaje de cumplimiento se ha observado en
Productos carnicos en el afio 2002: en el 72°7% de las
muestras se encontraron niveles de Aerobios mesoéfilos
superiores al valor umbral. Tabla 3. En los microorganis-
mos indicadores el porcentaje de muestras correctas,

como en los microorganismos patégenos, es mayor en las
de Comedores colectivos que en las de otros productos.
Debido a la variabilidad interanual en las especies micro-
biolégicas estudiadas, s6lo se dispone de informacién en
los tres afnos en el grupo de Microorganismos totales; en
éstos se observa un aumento en el porcentaje de mues-
tras correctas desde 1999 hasta 2001, siendo estadistica-
mente significativas estas diferencias (p<0,01).
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Tabla 4.- Porcentajes de muestras correctas para cada microorganismo indicador por anos en comedores colectivos.

Enterobacterias Aerobios meséfilos Coliformes Microorganismos totales
1999 68,6 % 81,8 % - 70,6 %
2000 86,1 % - - 80,6 %
2001 - - 94,2 % 94,2 %

Los resultados observados en productos lacteos es-
tan resumidos en la tabla 5. Destaca la frecuencia de in-
cumplimiento de los niveles de Aerobios meséfilos en el
ano 2001, que no se mantiene en los resultados del 2002.

La comparacién de distintos tipos de alimentos mues-
tra diferencias entre ellos, presentando un mayor porcen-
taje de analiticas alteradas los embutidos (16/38) y los
productos lacteos (30/64), seguidos de los alimentos co-

cinados (tanto de comedores colectivos como de platos
preparados) del grupo A (14/44) y un menor porcentaje
en el grupo B (50/120) y en las carnes (excluida la carne
picada); los porcentajes de otros grupos de alimentos
como carne picada y pescados tienen menor validez, ya
que s6lo hay 8 y 5 muestras en cada uno respectiva-
mente.

Figura 3.- Porcentaje de muestras alteradas por grupo de alimento
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En el caso de los productos Lacteos, tras la estratifica-
ci6én por tipo de producto, quedan 6 muestras de hela-
dos, 7 de nata, 28 de leche pasteurizada, 19 de queso

Grupo A Grupo B

fresco y 4 de yogures. Los porcentajes de muestras alte-
radas se reflejan en la Figura 4.

Figura 4.- Porcentaje de muestras incorrectas por tipo de lacteo
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En el &mbito de los comedores colectivos, vemos que
el porcentaje de cumplimiento es mayor en los alimentos
del grupo B que en los del A en todos lo anos estudiados.
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Asimismo, este porcentaje aumenta a lo largo del tiempo,
siendo estadisticamente significativas las diferencias ob-
servadas en los alimentos del grupo B (p=0,001).

Rev. salud ambient. 2004;4(1-2): 30-38



EVOLUCION DE LOS RESULTADOS MICROBIOLOGICOS EN ALIMENTOS DE UN AREA SANITARIA

30

Tabla 6.- Porcentaje de muestras correctas por ano.

DE LA COMUNIDAD DE MADRID (1999-2002)

1999 2000 2001 Total
Grupo A 40 84,6 71,4
Grupo B 63,5 91,9 75,3

En cuanto a las inspecciones de los establecimientos
de Restauracion social, el nimero total de actas revisa-
das es de 255: 140 en colegios, 41 en guarderias, 40 en re-
sidencias y 34 en empresas. Las deficiencias encontradas
con mayor frecuencia son:

Falta de separacion de los ttiles de limpieza.

Recipientes para residuos sélidos sin cierre hermético
o con él estropeado.

Ausencia de lavamanos de accionamiento no manual
o de dotacion higiénica apropiada

No disponibilidad de hipoclorito s6dico de uso ali-
mentario

Falta de carnet de manipuladores

Ausencia de term6metros en caAmaras o mesas calien-
tes

Inadecuada proteccion de los alimentos.

Ausencia o mal estado de las telas mosquiteras

En el 50% de los establecimientos que no disponian
de hipoclorito s6dico apto para uso alimentario alguna
de las muestras super6 los niveles permitidos de micro-
organismos indicadores. En los que si disponian de él, el
porcentaje de incumplimiento fue del 34°8%, no siendo
estadisticamente significativas las diferencias (p=0"368)

DISCUSION

Los resultados obtenidos en el presente estudio nos
dan una idea general de la situacién en la que se encuen-
tra el area de estudio en cuanto a exposicién a contami-
nantes microbiolégicos.

En global, el 30% de las muestras analizadas supera-
ban los valores permitidos de alguno de los microorganis-
mos estudiados; el 10% superaba los niveles de algin pa-
tégeno.

Destaca el descenso en el porcentaje de muestras in-
correctas en comedores colectivos a lo largo de los tres
afos estudiados.

La mayoria de los resultados incorrectos encontrados
se deben a la presencia de microorganismos indicadores
(67°2%), siendo menos frecuente la contaminacién por
patogenos. Sin embargo, dadas las posibles consecuen-
cias de su presencia y teniendo en cuenta el escaso nu-
mero de productos analizados en relacién a los elabora-
dos, es significativo el aislamiento de un solo
microorganismo patégeno.

La apariciéon de microorganismos patégenos en comi-
das de establecimientos de restauracion es especial-
mente peligrosa, dado que esos alimentos estan destina-
dos a su consumo sin ningin procesado posterior;
ademas, en algunos de los casos se trataba de colegios o
residencias de la 3? edad, donde la poblacién que va a
consumir los productos es numerosa y especialmente
vulnerable. En nuestro estudio un 17°9% de las 112 mues-
tras tomadas en comedores escolares superaron los limi-
tes microbiolégicos legales. Este porcentaje es mayor al
encontrado en un reciente estudio llevado a cabo en co-

medores escolares de Tenerife, donde fue del 8°5%, aun-
que la comparabilidad de los estudios es dudosa, ya que
en el de Tenerife realizaron un muestreo aleatorio estrati-
ficado para la seleccion de la muestra, mientras que en
nuestro estudio la seleccion se hizo en funcién de los re-
querimientos del programa de control de contaminantes
biolégicos; por otra parte, no sabemos si el tipo de come-
dores escolares incluidos en ambos estudios son compa-
rables®.

Otro estudio, llevado a cabo en colegios y guarderias
de otro Area Sanitaria de la Comunidad de Madrid en
1998 encontré un 55°8% de muestras positivas a algin
microorganismo; ninguna de ellas fue positiva para paté6-
genos. Sin embargo estos resultados no son comparables
con los de nuestro estudio, debido a que las normas mi-
crobioldgicas vigentes son diferentes'>. Aunque la com-
paracién de ambas legislaciones no es facil puesto que di-
fieren en la clasificacién de los alimentos, se aprecia que
los limites establecidos en la actualidad son més permisi-
vos, lo cual podria explicar, al menos en parte, las dife-
rencias observadas entre ambos estudios.

En cuanto al nivel de riesgo de los distintos alimentos,
se observa un mayor porcentaje de muestras alteradas
en productos carnicos como embutidos, principalmente
en las muestras de chorizo fresco y de longaniza; ademas,
es en este grupo donde méas veces se han aislado micro-
organismos patégenos. El consumo de este tipo de ali-
mentos es relativamente frecuente en nuestra poblacion,
y en ocasiones son consumidos sin un tratamiento tér-
mico apropiado.

Dentro de las comidas cocinadas, tienen un mayor
riesgo las del grupo A (con ingredientes no sometidos a
tratamiento térmico) que las del B, no s6lo por haber un
mayor porcentaje de ellas que superan los limites legales
de microorganismos, sino porque generalmente se consu-
men sin someterlas al efecto de la temperatura. Estos re-
sultados son coherentes con los encontrados por otros
autores®.

Del resto de grupos de alimentos (pescados, lacteos o
carnes) no se pueden extraer conclusiones sobre si un
determinado producto tiene un riesgo mayor que los de-
mas, ya que el nimero de resultados analiticos encontra-
dos es pequerio.

Hemos encontrado un mayor porcentaje de estableci-
mientos con muestras que superaban los niveles micro-
biolégicos legales dentro de los que no disponian de lejia
apta para uso alimentario que en el resto; estas diferen-
cias no son estadisticamente significativas, lo cual puede
deberse al tamafno muestral; por otra parte, el nimero
medio de muestras tomado en los establecimientos que
disponian de lejia apta para uso alimentario fue de 3°1 y
para los que no disponian de dicho producto, de 2707
(p=0704); al recoger mayor nimero de muestras, aumen-
tan las probabilidades de encontrar alguna que supere
los limites permitidos; podriamos estar, por tanto, in-
fraestimando la asociacién entre la ausencia de hipoclo-
rito apto para uso alimentario en los establecimientos y
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la deteccién de microorganismos indicadores en los ali-
mentos.

Dado que el 31,8% de las muestras tomadas de pro-
ductos elaborados del grupo A superan los niveles micro-
biol6gicos admisibles y que la ausencia de hipoclorito s6-
dico de uso alimentario en los establecimientos de
restauracion es una deficiencia frecuente, una posible
propuesta de mejora seria potenciar la utilizacion de di-
cho producto para la desinfeccién de las verduras que va-
yan a consumirse crudas. El control del cumplimiento de
esta medida demostr6 una disminucién del porcentaje de
muestras no aptas en un estudio llevado a cabo en come-
dores universitarios.'

En cuanto a los resultados obtenidos de la revision de
las actas de inspeccion, observamos que en general, las
condiciones estructurales de los establecimientos de res-
tauracion social son adecuadas; las principales deficien-
cias se encuentran en aspectos relacionados con la mani-
pulacién y conservacion de los alimentos. La mejora de
algunos de estos aspectos puede ser complicada, ya que
ademas de la educacion en higiene de los alimentos inter-
vienen otros factores, como la carga de trabajo o las con-
diciones laborales de los manipuladores.

Una de las principales limitaciones del presente es-
tudio puede ser la representatividad de los resultados
analiticos estudiados, ya que el nimero de muestras to-
madas representa un minimo porcentaje de la produc-
cién de alimentos del Distrito (tanto en cuanto a mate-
rias primas como a productos elaborados). A pesar de
ello, es la informacién con la que podemos contar, y no
es factible analizar el nimero de muestras que seria ne-
cesario para lograr esa representatividad; quizas en un
futuro, a medida que el sistema de Analisis de Peligros
y Puntos de Control Criticos (APPCC) se vaya implan-
tando en la mayor parte de las empresas, los analisis
microbiolégicos se realicen en un ntimero suficiente
como para poder conocer de una forma mas fiable los
niveles de exposicion de la poblaciéon a este tipo de pe-
ligro; por otra parte, la correcta implantaciéon de este
sistema conseguiria reducir al minimo los resultados
anormales en el producto final, puesto que el control de
los puntos criticos detectaria cualquier problema en las
fases previas'’.

Por otra parte, las caracteristicas de la planificacién
de los programas de toma de muestras hacen que no sea
un muestreo aleatorio, ya que cuando el nimero de esta-
blecimientos a muestrear determinado por los Servicios
Centrales es menor que el nimero de establecimientos de
ese tipo censados en el Area, la seleccion se hace en base
a criterios como el tamaifo del establecimiento, o la sos-
pecha de peores condiciones higiénicas; esto, que es lo
mas apropiado en cuanto al control, supone que a la hora
de analizar los resultados con la intencién de conocer la
situacion general del Area, no podamos asumir directa-
mente su representatividad. Este aspecto puede afectar
sobretodo a los establecimientos de restauracion, ya que
para las industrias elaboradoras, la mayor parte de las
veces la propuesta de muestreo asigna toma de muestras
en todas ellas. En cualquier caso, el sesgo que este as-
pecto conllevaria es el de supraestimar el grado de in-
cumplimiento de las muestras con los pardmetros esta-
blecidos.

Asi mismo, debido a las caracteristicas de dicha plani-
ficacion, los microorganismos analizados en el laborato-
rio no han sido los mismos a lo largo del periodo de estu-
dio, incluso dentro de cada tipo de alimento; este aspecto
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dificulta la comparacion temporal de los resultados anali-
ticos.

En cuanto a las propuestas de muestreo, llama la aten-
cion el escaso nimero de muestras en las que se analiza
Campylobacter jejuni, a pesar de ser el segundo microor-
ganismo mas frecuentemente responsable de infecciones
de origen alimentario. De todas las analiticas revisadas,
s6lo en 7 se hizo la determinacién de Campylobacter. Tal
vez una de las razones para que no se incluya su determi-
nacion en las legislaciones, ni en consecuencia en los pro-
gramas de Salud Publica es que requiere medios de cul-
tivo especificos y medidas especiales en el manejo de las
muestras’.

Los resultados de las analiticas microbioldgicas pue-
den servir de apoyo a la labor educativa realizada por los
inspectores en los establecimientos, si bien puede ser un
arma de doble filo, ya que al ser una toma de muestras
puntual, pueden obtenerse resultados correctos en esta-
blecimientos con deficientes practicas de higiene, lo cual
puede conllevar una falsa sensacién de seguridad, des-
motivando a los responsables de los establecimientos
para mejorar las condiciones. Este inconveniente seria
minimizado con la implantacién de sistemas APPCC.
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