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Resumen

Los elaboradores de alimentos que no mantienen una buena higiene pueden ser vehiculos
de Enfermedades Trasmitidas por Alimentos (ETA). En las Gltimas décadas se ha observado
un aumento significativo de los portadores de Staphylococcus aureus resistente a la
meticilina (SARM) representando un problema para la seguridad alimentaria y salud publica.
El objetivo del presente trabajo fue detectar Staphylococcus aureus (SAU) y sensibilidad a
meticilina, evaluando habitos y conocimientos higiénico sanitarios de los elaboradores de
alimentos de instituciones educativas de Gualeguaychul. Se analizaron 43 muestras de fosas
nasales y manos de alumnos y docentes, realizando aislamiento de SAU, identificados
mediante pruebas bioquimicas convencionales y sensibilidad a meticilina (difusién con disco
de cefoxitina 30ug). Se evaluaron los habitos y conocimientos aplicando un cuestionario de
autoinforme. Los aspectos éticos fueron contemplados firmando un consentimiento.
Resultados: El 47% (n=20) resulto positivo para SAU, 33% (n=14) lo portaban en manos y
35% (n=15) en narinas. La prevalencia de SAMR fue del 25% para narinas y 19% en manos.
En el cuestionario se hallé una diferencia significativa (p<0,05) para el momento de lavado
de manos, manifiestando falta general de conocimiento. Conclusiones: si bien los valores de
portacién encontrados fueron similares a los de otros trabajos cientificos, se encontré una
frecuencia de resistencia a meticilina mayor, por lo que seria conveniente analizar qué
ocurre en esta zona ya que no hay estudios reportados. Se deberian implementar
capacitaciones, dado que las falencias detectadas indican circulacion de SARM entre estos

elaboradores de alimentos con el riesgo de ser diseminadores de dichas cepas.

Palabras clave: SARM, institucién educativa, portacién, habitos higiénicos-sanitarios.
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1. Introduccion

Los manipuladores que no tienen
una buena higiene personal son fuentes
potenciales de infeccion debido a la
presencia de bacterias patdgenas
(Nasrolahei, Mirshafiee, Kholdi, Salehian,
2015) y constituyen un reservorio de
cepas virulentas de Staphylococcus
aureus (SAU), pudiendo ser vehiculos de
su transmisién a los alimentos (Castro,
Santos, Meireles, Silva y Teixeira, 2016).
La patogenicidad variable de este
microorganismo le permite causar desde
infecciones banales hasta infecciones con
compromiso vital (Gorman y Adriana,
2006).

El consumo de antimicrobianos se
niveles. Como

hace en muchos

generadores de resistencia, segun
Tamariz (2013), se debe hacer hincapié
en: la sanidad humana, la higiene-
produccion de alimentos, los

antimicrobianos de uso veterinario y la

educacion. (figura 1).

publica y la comunidad en general, debido
a que este patdogeno no puede ser
atacado por las penicilinas disponibles y
otros farmacos antimicrobianos como [3-
lactamicos.

Desde la década del 90’, Ila
colonizacion y la infeccibn por SARM
asociada a la comunidad se volvié cada
entornos

vez mas prevalente en

comunitarios de todo el mundo
(Strommenger, Layer, y Werner, 2018).
Las manos en las operaciones de servicio
de alimentos deben mantenerse en
buenas condiciones de higiene, para
reducir la existencia de bacterias
multirresistentes y lograr un servicio de
calidad desde el punto de Vvista
microbiolégico (Tan, Lee, y Mahyudin,
2014). Por otro lado, si los
microorganismos no se destruyen al
cocinar los alimentos, éstos pueden servir
de vehiculo para dispersar SARM (The
Center for Food Security & Public Healt,

2011).

» Disminuir el emplec de
antibidticos durante la
produccion de carnes y otros
productos alimenticios debido
a que se utilizan mas que en
sanidad humana.

» Higiene personal y de
procesos para evitar la
diseminacion de cepas

resistentes.

¢ Solo utilizarlos en
caso de ser necesario.

+ Dosis adecuadas.
A « Antibidticos que traten

Si bien la
educacion y

capacitacion de

« Prescripcion médica.

elaboradores de

alimentos, es

el patogeno problema.
« Control de venlas

(automedicacién,

falsificaciones,

calidad). bien implementada

obligatoria, no esta

en nuestro pais

¢ De la poblacion en
general y del personal

eral (Degrossi et al.,
sanitario.

Figura 1. Generadores de resistencia a antibiético

En la actualidad el SARM

representa un problema para la salud
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Gualeguaychi es una de las
localidades con mas afluencia turistica de

la provincia de Entre Rios, por lo tanto es
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necesario que el futuro personal

encargado de elaborar los alimentos
conozca la importancia de los
procedimientos para reducir el riesgo de
contaminacién con este microorganismo,
con el fin de preservar la salud de los
consumidores.

El impacto de este trabajo se vera
reflejado en la formacion de los alumnos
de las instituciones educativas de la
ciudad de Gualeguaychu, con las que se
trabajo, generando a partir de
capacitaciones una mejor formacion en la
manipulacién mejorando la sanidad y
disponibilidad de alimentos en nuestra

comunidad.

2. Objetivo

El objetivo de este trabajo

consisti6 en detectar presencia de
Staphylococcus aureus y su sensibilidad a
meticilina, evaluando habitos y
conocimientos higiénico sanitarios de los
elaboradores de alimentos de instituciones

educativas.

3. Materiales y Métodos

Las unidades de andlisis quedaron
constituidas por los elaboradores de
alimentos de instituciones educativas, que
cursaban o dictaban alguna materia
relacionada con la teméatica. Se realiz6 la
toma de muestra en dos instituciones de
educacién formal (nivel medio y superior)

y en una institucion de educacién no
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formal. Previo a comenzar el estudio se
habl6 con los responsables de cada
institucion para pedir su participacion en el
mismo y asegurarles confidencialidad de
los resultados. A su vez cada elaborador

involucrado, firmé un consentimiento.

3.1.Portacién de Staphylococcus aureus

Se realizé un hisopado nasal y de
ambas manos de los elaboradores, para
ello se emplearon dos hisopos estériles. El
tratamiento de las muestras se realizo en
forma inmediata al proceso de la toma.
Los hisopos se colocaron en un medio
24h.,
favorecer la seleccion y el desarrollo del
Dicho

liquido salado durante para

medio esta
caldo BHI Biokar®
7% de NacCl

analisis Merck®. Posteriormente se realiz

microorganismo.

conformado por

adicionado de un para
el sembrado de las muestras, tomando
una ansada del caldo, en dos medios
diferentes: en manitol salado (medio de
Chapman, Biokar® y en medio
CHROMagar™
Las placas se colocaron en estufa de
C. Al cabo de 24h. se

revisaron para comprobar el crecimiento o

Staphylococcus aureus.

cultivo a 37°

no de las posibles cepas de SAU. Las
colonias compatibles con Staphylococcus
aureus viraron el medio de Chapman de
rojo ciruela a amarillo y crecieron como
colonias rosadas en el CHROMagar™

Staphylococcus aureus. (figura 2)
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Staphylococcus aureus.
de
posibles colonias de SAU se realizo la

Para la confirmacion las
prueba de coagulasa, empleando plasma

de conejo rehidratado, la observacion
microscépica mediante tincion de Gram y

la prueba de catalasa y DNAsa. (figura 3)

£ /

Figura 3. Prueba de catalasa y coagulasa.

Todos los medios que asi lo
requerian, fueron esterilizados empleando
un Autoclave Selecta Sterilmax,
controlando el proceso con el uso de
integradores quimicos para vapor (3M)
(Larrivey, 2016; Famiglietti, 2016). Los
medios de cultivo fueron controlados
mediante la utilizaciéon de una cepa patrén
Staphylococcus aureus ATCC® 25923,
que fue facilitada por el ANLIS “Dr. Carlos

G. Malbran”

La recoleccion de los datos se
ealiz6 aplicando un cuestionario de

~“grme, se tomaron como variables

la edad, el sexo, la carrera e

tesina de grado, que se enmarca dentro
Figura 2. Medio Chapman y CHROMagerT"’I

« mismo proyecto a la cual se le

realizaron modificaciones (Larrivey, 2016).

3.3.Deteccién de Staphylococcus aureus

resistente a meticilina

Se empled la técnica de difusion
propuesta por el CLSI, en la misma se
utilizaron discos de cefoxitina marca
Rosco (30 pg). EI CLSI recomienda la
utilizacion de discos de cefoxitina frente a
oxacilina debido a que es un potente
inductor de la produccion de PBP2a, lo
cual lo hace mas eficaz que la oxacilina en
la deteccion de resistencias, ademas de
permitir una lectura mas facil de su halo
de inhibicion El
empleado fue Mueller Hinton agar marca
Oxoid (MHA), pH: 7,2 —
in6culos se ajustd la densidad (aprox. a
108 UFC/ml) usando un standard de
BaSO. el cual se prepar6 colocando 0,5
ml de BaCl, 0,048 M + 99,5 ml de BaSO4
0,36 N (1% Este Standard

corresponde a la mitad del tubo N°1 de la

medio de cultivo

7,4. Para los

vIv).

serie turbidimétrica de Mc Farland. Se
suspendieron de 5-6 colonias del SAU en
3 ml de solucion fisiol6gica estéril hasta

alcanzar la turbidez del Standard (0,5 Mc

3.2 Evaluacion de habitos Y
S ——— Farland). Se inoculo la superficie seca del
MH por estriado en varias direcciones con
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hisopo estéril embebido en la suspension
previamente escurrido en las paredes del
tubo, luego de 5 minutos se aplicaron los
discos y se llevaron a incubar durante
24h. a 33- 35°C. (Famiglietti, 2016).

En la tabla 1 se presentan los
puntos de corte de cefoxitina (FOX)
tomando como parametro el tamafio del

halo (mm).

Tabla 1. Puntos de corte del CLSI Halo (mm)
para cefoxitina.

Sensible Intermedio Resistente
>22 - <21
Se observo mediante luz

transmitida y se tuvo en cuenta el
crecimiento o colonias dentro del halo
(figura 4). Cabe destacar que para esta

determinacion, también se utilizé la cepa

ATCC para realizar el control de calidad
de

utilizados.

de

los discos antimicrobianos

Figura 4. Halo con disco de cefoxitina.

4. Resultados y Discusion
El grupo de estudio quedd
constituido por 43 elaboradores de

alimentos, a los que se le estudid la
portacién de SAU y su sensibilidad frente
a meticilina. La toma de informaciéon a
partir de la aplicacién del cuestionario, fue

realizada en 37 elaboradores, dado que
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seis (n=6) de ellos, declararon no tener
tiempo para responder el cuestionario. Las
instituciones (n=3) se organizaron segun
la clasificacion del sistema educativo
nacional, que incluye niveles de educacion
formal (inicial,

primaria, secundaria Yy

superior) e informal.

4.1. Caracterizacion de unidades de

analisis

En la tabla 2 se muestra la
cantidad de elaboradores pertenecientes a
cada nivel educativo a los cuales se les
realiz6 la toma de muestra, se observa
gue la mayoria de la poblacion en estudio
pertenece al nivel educativo formal, siendo
en su mayoria alumnos del nivel de
educacion superior.

Tabla 2. Distribucion de elaboradores de
alimentos de tres instituciones educativas,

segun nivel del sistema  educativo,
Gualeguaychua 2017.
Niveles del Sistema o
e n %
Educativo
Formal **
-Educacion media/secundaria
- Educacion superior 10 34
P 19 | 66
Sub total 29 67
No formal*** 14 33
Total 43 100

s~ UNCUYO

*Segln SITEAL Sistema de Informaciéon de Tendencias
Educativas en América Latina y Ley de Educacion
nacional.

**  Técnico Gastronémico (Titulo secundario),
Técnico en Gestién Gastrondmica, Lic. en Nutricién.
*** Especialista en Gastronomia y alta cocina.

La mayoria de los encuestados
eran pertenecientes al género femenino
73% (n=27). El valor representativo de la
edad, del grupo de estudio, es de 23%9
y 44% de

pertenecen al

afos los elaboradores

rango etario

1918 2018
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correspondiente a los adultos jovenes (19-
24 anos).

4.2. Aislamiento de Staphylococcus
aureus

El relevamiento de la portacién de
Staphylococcus aureus, en elaboradores
de alimentos (n=43) de las instituciones
educativas, revelé que el 47% (n=20) de
los individuos eran portadores. Los
valores encontrados fueron similares a los
reportados en el trabajo realizado
anteriormente en heladerias de esta
ciudad en el marco de este proyecto
(L6pez et al., 2017; Larrivey, 2016) y a los
informados en otros trabajos cientificos
(Castro et al., 2016; Castro-orozco et al.,
2010; Jorda et al., 2012).

Segun el lugar de portacién, el
33% (n=14) lo portaban en manos, el 35%
(n=15) en narinas (grafico 1) y el 21%

(n=9) en ambos lugares simultaneamente.

4.3.

conocimientos

Evaluacion de habitos y

4.3.1 Higiene y acciones personales
4.3.1.a Momentos en los que los

elaboradores se lavan las manos

Como se observa en la tabla 3 la

mayoria de los elaboradores, tanto
portadores como no portadores se lavan
las manos al comenzar la jornada laboral
y luego de ir al bafio, no asi luego de
estornudar. La mitad de los portadores no
realizan esta tarea y ninguno se lava
luego de tocarse el pelo o cara.

Tabla 3. Distribucion de elaboradores de

alimentos de tres instituciones educativas
segun portacién y momento en que realizan el

lavado de manos, Gualeguaychu 2017.

Elaboradores de alimentos (%)

45| === Narinas
=== Manos

35%

354 33%

SAU+

Momento de Elaboradores de alimentos

lavado de SAU (+) SAU (-)

manos (n=16) (n=21)
n % n %

Al comenzar

la Jornada 14 88 20 95

laboral

It;;ggo deiral 15 94 20 o5

ot 8 50 14 67

estornudar

Luego de

tocarse el 0 0 7 33

pelo o la cara

Grafico 1. Distribucion elaboradores de alimentos
portadores de tres instituciones educativas segun

4.3.1.b Tiempo que emplean en el lavado

de manos

Segun la OMS el tiempo necesario

lugar de portacion Gualeguaychu, 2017.

Segun el nivel educativo se
encontr6 que el mayor porcentaje de
portacion se da en el nivel de educacion

formal superior.

Y/ s

Asociacién de Universidades

para el lavado correcto de manos es entre
40-60 segundos. Al preguntarle esto a los
elaboradores un 38% de los portadores
25%

considera que el tiempo necesario es

respondié correctamente 'y un

menor. En el caso de los no portadores la
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mayoria establecen

tiempos para el

lavado de manos mucho mayores, lo que

seria quizas dificil de llevar a la practica

diaria (grafico 2).

SAU ++

31%

[38%

——

0

T T T T T T T T T T T
5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60
Elaboradores de alimentos (%)

Gréfico 2. Distribucién elaboradores de alimentos de tres

instituciopeedycadiVias; SSHANO
de lavado de manos: 20-30 seg

madee

iorey epO
, 20-60 (),
s onderipeaie DGRy caYe017

suelen usar accesorios cuando trabajan
elaborando un alimento. El 43% de los no
mencion6  no

portadores  ademas

emplearlos nunca

4.3.1.d Salida de la cocina al preparar un
alimento

Los portadores de SAU fueron los
gue mas manifestaron salir de la cocina al
preparar un alimento. Ademds, los
portadores manifestaron que un 55%
(n=5) salir con la ropa de cocina puesta y
de los no portadores un 64% (n= 7)

establecié cambiarse la ropa de trabajo.

43.1.e Concurrencia a elaborar un
alimento si se encuentran resfriados

Un 25% (n=4) de los portadores
respondié que concurririan a elaborar un
alimento resfriados y un 75% (n=12) que

no. De los no portadores la mayoria (62

Y & UNCUYO L

BN, 8
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%) establecié concurrir de igual manera

cocinar.

4.3.2 Limpieza y desinfeccion de utensilios
y superficies

4.3.2.a Superficies que limpia mientras
cocina

Los elaboradores de alimentos de
las instituciones educativas contestaron
gue la superficie que mas limpian son las
mesadas. Ademas, se les consulté en que
ocasiones lo hacian y qué elementos
utilizaban para realizar esta limpieza
donde se destaco el empleo de detergente
antes durante y después de cocinar,
pocos de ellos (30%) mencionaron la
otro

utilizacion de lavandina u

desinfectante.

4.3.2.b Utensilios que limpia mientras

cocina

Si bien un alto porcentaje limpia
todos los utensilios que emplea, el 41% de
los manipuladores menciona a los
cubiertos, seguidos por las tablas (19%).
En cuanto al momento en que efectdan
esa limpieza los elaboradores la realizan
generalmente antes, durante y/o después
de cocinar y por lo general con
detergente, agua/agua caliente y esponja,
destacandose nuevamente la ausencia del
uso de agentes desinfectantes, (solo un

3% utilizaba lavandina).
4 .3.3 Conocimiento
4 .3.3.a Conocimiento sobre ETA

Del total de los 37 elaboradores,

36 (97%) establecieron que sabian que
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eran las enfermedades transmitidas por
alimentos, solo una persona, que resultd
no portadora, dijo no conocer este
término. A continuacion, en el gréfico 3 se
presentan los resultados obtenidos del
conocimiento que poseen los
manipuladores acerca de las ETA. En el
grafico 3a se pueden observar las ETA
mas conocidas. Dentro de las mas
nombradas se encontraron: Salmonelosis
(19%); urémico

(SUH) (14%) y Botulismo (11%).

Sindrome hemolitico

Por otro lado la mayoria de los
encuestados mencionaron al agente que
produce la enfermedad en vez de la ETA
(gréfico 3b), cabe destacar que tan solo
uno nombro a los parasitos y virus y que

nadie menciond a los hongos.

de los manipuladores sabian que la
bacteria mayormente presente en manos
y narinas era Staphylococcus aureus, el
resto de los encuestados no respondié a
dicha pregunta 40% (n=15) o mencion6 no
conocer de qué bacteria se trataba 3%
(n=1).

desconocian esta bacteria se encontraban

Dentro de los alumnos que
el 100% del nivel de educacion formal
media, el 50% de los pertenecientes al
nivel de educacion informal y el 11% del
nivel formal superior (gréafico 4).

25

20 10%

Elaboradores de alimentos (%)

5 X0 I PoA P&, P e N
& @ & FFS &S Gréfico 4. piStripafciopdle laf elgpdragstes de
R K . Qo ~ oy h . .
\@o'i\ & /\\\@‘ @xi\ qo@ & fﬁmﬁ@ﬁ‘tosggﬁ tres ms@g@uones gdtlcatf\)as, seg(
2 . .
E & L P eﬁwel\oé’ducatwo f'conocimighto sobre SAU,

No formal

Superior

Secundario

0 20 40 60 80

Elaboradores de alimentos (%)

& Gualeguaycht 2017.

Grafico 3. Conocimientos sobre ETA que poseen los elaboradores de alimentos de tres
instituciones educativas. Las ETA mas conocidas (a) o agente que las produce (b),
Gualeguaychu 2017.

4.3.3.b Bacteria mayormente presente en
manos y narinas.

Los portadores son quienes mas

conocian a esta bacteria. El 57% (n=21)
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4.3.3.c Concepto de portador sano
El 59% de

instituciones educativas desconoce que es

los alumnos de las

un portador sano. Un 14% respondi6 de

forma  correcta  considerando  que
incluyeran en la definicion el concepto “es
una persona aparentemente sana de
enfermedad, que alberga un agente
infeccioso y que puede servir de fuente de
contagio”. Un 27% tiene idea de este
concepto, pero olvida mencionar que la
persona puede funcionar como fuente de
contagio. Los que mayor conocimiento
tienen de este concepto son los alumnos
de en nivel educativo formal superior.

Dentro de los portadores un 38%
(n= 6) respondid6 de forma incompleta,
19% (n= 3) respondi6 de forma correcta y
43,75% (n=7) no respondid o respondid
incorrectamente.
4.3.4 Educacion
4.3.4.a Interés sobre la creacion de un
posgrado  sobre manipulacion  de
alimentos

La mayoria (75%) de los alumnos
de estas instituciones  educativas
expresaron su interés por la creacion de
un curso sobre esta tematica.

El 50% de Ilos

establecieron concurrir a algun tipo de

portadores
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capacitacion sobre BPM, al contrario de
los no portadores, donde la mayoria dijo

no haber asistido nunca.

4.3.5. Andlisis comparativo de la higiene,
acciones personales, conocimiento vy
educacion de los elaboradores de
alimentos

En el andlisis comparativo se
evalué si habia direfencias significativas
entre las respuestas de las encuestas
obtenidas para los individuos portadores y
no portadores de las tres instituciones
educativas. Se  encontraron  estas
diferencias (p < 0,05) en los siguientes
puntos de la encuesta: momento en los
que los elaboradores se lavan las manos;

concurrencia a elaborar un alimento si se

encuentran resfriados; bacteria
mayormente presente en manos Yy
narinas; concurrencia a cursos sobre

BPM.

4.4. Andlisis de sensibilidad a meticilina

De la totalidad de las muestras que
resultaron portadoras de SAU se analizé
la resistencia frente a meticilina, tanto
para manos como narinas.

En la tabla 4 se muestra un cuadro que
resume los portadores y no portadores
encontrados en este estudio, de los 15
portadores se lograron obtener para
narinas: 11 (73%) aislamientos resistentes
(SARM),

resistencia intermedia y 4 (27%) sensibles

a meticilina ninguno con
(SASM), mientras de los 14 que portaban

SAU en manos: 8 (57%) resultaron SARM,
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ninguno con sensibilidad intermedia y 6
(43%) SASM.

Tabla 4. Distribuciéon de elaboradores de
alimentos de tres instituciones educativas,
segun portaciéon, lugar de portacion y

sensibilidad a meticilina, Gualeguaychu 2017.
Portacién SAU (+) SAU (-)
n= 15 (35%)
Nasal SASM (n=4) n= 28 (65%)
SARM (n=11)
n= 14 (33%)
Manos SAMS (n=6) n= 29 (67%)
SAMR (n=8)

Teniendo en cuenta la poblacién
inicial (n=43) la frecuencia de SARM para
este estudio, como se observa en el

gréafico 5, fue del 25% para narinas y del

1004

604

40+

204

Elaboradores de alimentos (%)

Manos Narinas
Lugar de portacién

BN SARM
60 Bl SASM

Gréfico 5. Porcentaje de elaboradores SARM, y
SASM de tres instituciones educativas, segun
lugar de portacién, Gualeguaycha, afio 2017.

19% para manos. Estos resultados
evidencian valores superiores a los
informados por otros autores (Jorda et al.,
2012; Lopez-Velandia et al., 2014).

5.Conclusiones

Se detectd la presencia de
Staphylococcus aureus en muestras
tomadas en narinas y manos de
elaboradores de alimentos de las
instituciones educativas de la ciudad de

Gualeguaychu y se encontré resistencia
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elevada a meticilina tanto en cepas de
manos como de narinas, por lo que seria
conveniente analizar que ocurre en esta
zona o cual es la causa del valor obtenido,
ya que no hay estudios reportados a nivel
local- provincial. Los hallazgos y falencias
detectadas indican circulacion de SARM
entre estos elaboradores y el riesgo de ser
diseminadores de dichas cepas.

Teniendo en cuenta la evaluacion de
hébitos y conocimientos se desprende
que:

*En cuanto a higiene y acciones
personales:

Se podria generar una fuente de
diseminacion de Staphylococcus aureus a
través de los alimentos, dado que los
portadores, en su mayoria, no se lavaban
las manos al estornudar o al tocarse el
pelo/cara y muy pocos mencionan
emplear guantes cuando tienen cortes o
lastimaduras.

Deberian implementarse buenas
practicas de manipulacién de alimentos e
higiene dado que en el lavado de manos
los portadores mencionaron tiempos
insuficientes para quitar la suciedad antes
de entrar en contacto con un alimento.

Deberia trabajarse sobre el mal
uso de accesorios personales ya que en
ellos puede acumularse suciedad vy
microorganismos, mas aln teniendo en
cuenta que los portadores establecieron
usarlos al elaborar alimentos.

* En cuanto limpieza y desinfeccion de

utensilios y superficies:
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Deberia hacerse hincapié sobre la
importancia de limpiar y luego desinfectar
los utensilios y superficies debido a que
muy pocos elaboradores mencionan los
agentes desinfectantes dentro de los

elementos que utilizan para realizar la

limpieza.
. En cuanto a conocimiento:
Se deberian incorporar mas

conceptos de cuidado en la manipulacién
de alimentos dentro de las distintas

carreras, ya que la mayoria de los

SAU vy

confunden el termino ETA con el agente

elaboradores no conocen al

gue las producen y/o no mencionan como
fuentes generadoras de las mismas a los
virus, parasitos y hongos.
*En cuanto a educacion:

Se deberian implementar mas
debido a

elaboradores mencionaron su interés en

capacitaciones que los
concurrir a cursos sobre la tematica.
Dentro de los aspectos estudiados
donde se encontraron  diferencias
significativas, se evidencid que los mas
capacitados son los portadores, “en su
de

estos

mayoria pertenecientes al nivel
Si

individuos presentan mas conocimiento,

educacién superior”. bien
no lo implementan a la hora de manipular
los alimentos.

En general se deberian programar
cursos y seminarios de buenas practicas
de manufactura e higiene haciendo
énfasis en las medidas preventivas para
evitar la contaminacién de los alimentos,

tanto a nivel educativo como para la

\
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totalidad de la poblaciébn que elabora

alimentos, incorporando al mismo la

importancia de la resistencia a los
antibiéticos en la cadena alimentaria y su
responsabilidad en la diseminacién de
estas cepas resistentes.

Recomendaciones y sugerencias

La OMS dentro de su plan de

accion frente a la aparicion de la
resistencia a antibiéticos plantea cinco
objetivos estratégicos donde incluye
reforzar la vigilancia y la investigacion.
Este estudio pretende ser un pequefio
aporte 'y sin duda seria de gran
importancia la realizacion de nuevos
trabajos en la region sobre SARM donde
resistencia a otros

se evalite Ila

antibioticos 'y frente a  distintos
microorganismos.

Por ultimo se debe realizar un plan
de concientizacion a la poblacién para que
estos datos no solo sean un nuamero y
puedan ser un punto de inicio para
empezar a hablar de la importancia de
esta tematica, ya que al elaborar un
alimento para la venta o consumo
domiciliario la poblacién puede colaborar
con pequefios actos que harian gran
diferencia, entre ellos: lavado de manos
frecuente, preparacion de alimentos en
de
de

antibioticos de uso veterinario, el descarte

forma higiénica, el consumo

medicamentos, la utilizacion

de antimicrobianos, en donde se deberia

trabajar en conjunto y de forma

interdisciplinaria con distintos
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profesionales afines 'y con los
responsables de salud publica.
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