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RESUMEN 

Introducción: Debido al aumento del trabajo informal y el débil control por parte 

de las entidades regulatorias y el no cumplimiento de normas de higiene de los 

alimentos resalta la importancia de identificar las prácticas higiénicas de seguridad 

que implementan los manipuladores. Objetivos: Analizar las prácticas higiénicas 

que realizan los manipuladores de alimentos en la preparación y venta de 

alimentos de manera informal vs formal que garantizan la seguridad alimentaria en 

la localidad RUU. Metodología: Se realizó un estudió observacional analítico 

exploratorio de corte transversal, con los 223 participantes reclutados en el 

estudio, previa firma de consentimiento informado se diligenciaron cuestionario y 

lista de chequeo, durante julio de 2019. Resultados: La variable nivel de 

escolaridad, no era comparable entre los formales (107) e informales (116). En la 

variable ha realizado capacitación en manipulación de alimentos, el no tener esta 

capacitación presenta una razón entre formales e informales de 1:5. Así mismo 

que esta capacitación sea periódica tiene una razón entre los grupos formal e 

informal de 1:52.  Siendo la capacitación la fuente de conocimiento base para 

comprender la importancia de las medidas de prácticas higiénicas. Discusión: 

Aunque los resultados evidencian mejores prácticas en los trabajadores formales, 

hay prácticas en ellos que también generan un riesgo de contaminación de los 

alimentos, todas estas relacionadas con la variable compuesta requisitos 

higiénicos 97%(104), aunque este grupo de trabajadores cuenta con las 

instalaciones y los implementos para prevenir la contaminación, no se está 

realizando un proceso adecuado de almacenamiento y control de materias primas. 

Palabras clave: Comercialización de alimentos; buenas prácticas de manufactura; 

salud pública; riesgo sanitario; requisitos sanitarios; Inocuidad; intoxicación 

alimentaria; infección alimentaria; asepsia; consumo de alimentos. 
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1. FORMULACIÓN DEL PROBLEMA 

El trabajo informal en Colombia viene en aumento por condiciones variables, como 

la migración, la falta de oportunidad laboral, entre otros. Según el Instituto para la 

Economía Social (IPES) (1), la caracterización de trabajadores informales en el 

2016 en Bogotá reportó una población total de 7.980.001 habitantes, de la cual 

49.793 eran trabajadores informales; es decir, que por cada 10 mil habitantes hay 

62,4 trabajadores informales. Las condiciones en las cuales estos trabajadores 

trabajan son precarias; en muchas ocasiones ni siquiera tienen acceso a agua 

potable y se encuentran expuestos al sol, al calor o la lluvia. Según un informe de 

la Organización para la Cooperación y el Desarrollo Económico (OCDE) sobre el 

empleo en el sector informal en los países en desarrollo, este representa el 47% 

del empleo en el oeste de Asia y África del Norte y alrededor del 50% en América 

Latina (2). 

Dentro de este trabajo informal se encuentran los puestos ambulantes de comida 

que realizan preparación con pocas medidas de seguridad; en muchos casos se 

manipulan alimentos de alto riesgo como los cárnicos, los lácteos y sus derivados. 

La normatividad vigente para Colombia en la fabricación y venta de alimentos se 

encuentra  en la resolución 2674 de 2013(3), en la cual se define como alimento 

de mayor riesgo en salud pública: “Todo aquel alimento que contenga 

microorganismos patógenos y favorece la formación de toxinas o el crecimiento de 

microorganismos patógenos y alimentos que puedan obtener productos químicos 

nocivos”(p.3). Adicionalmente hay más factores que intervienen en la afectación 

de la inocuidad de estos alimentos como: contaminaciones físicas, microbiológicas 

y ambientales por su larga exposición a contaminación por olores, el difícil acceso 

a agua potable y el estancamiento de esta, malas prácticas higiénicas como son la 

contaminación cruzada, elementos e indumentaria de seguridad y un 

procedimiento básico que es el correcto lavado de manos. 

La población informal en su mayoría ofrece productos a bajos costos que por lo 

general no  garantiza un control de materias primas adecuado, seguimiento de 

temperaturas a alimentos de alto riesgo generando así un problema enorme en la 

seguridad alimentaria de toda la población consumidora de estos alimentos(3). 

Actualmente no se tienen registros a profundidad de cuantos casos de 

enfermedades transmitidas por alimentos se han generado por consumo en los 

puestos callejeros; sin embargo, según la OMS, los alimentos más involucrados y 

de mayor reporte en ETA son todos los de origen animal. En el 48% de las 
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epidemias ocurridas entre 1973 y 1987 en los EUA, donde se identificó el vehículo, 

los productos involucrados eran carne bovina, huevos, carne porcina, carne de 

aves, pescados, crustáceos, moluscos, o productos lácteos.  

En el informe de enfermedades transmitidas por alimentos de 2015 de la 

Secretaría Distrital de Salud de Bogotá, el lugar de consumo de mayor incidencia 

en la ocurrencia de brotes fue el hogar (519), que representa el 52%, seguido de 

otros, y restaurantes comerciales con 15% (155) y establecimientos educativos 

con un 10% (5); dentro de la clasificación “otros” se incluyen las ventas 

ambulantes que fueron las que tuvieron mayor frecuencia (4).  

Esta investigación analizo las medidas de higiene de los manipuladores de 

alimentos tanto los que preparan y venden de manera informal, como los que lo 

hacen bajo la formalidad de un local comercial. 

 

JUSTIFICACIÓN  

La aplicación de las buenas prácticas higiénicas reduciría en gran medida el riesgo 

en salud pública como las ETA Es de gran impacto la buena manipulación de 

alimentos ya que previene innumerables riesgos de contaminación, la educación 

constante en buenas prácticas y la retroalimentación del trabajo realizado día a día 

servirá para mejorar la salud de la población y la formulación de políticas públicas 

que contribuyan a mitigar los riesgos que se pueden encontrar en cualquier etapa 

de producción de los alimentos (5). Una buena información y capacitación en toda 

la población en las buenas prácticas de manipulación de alimentos y 

adicionalmente, la efectiva puesta en práctica de los métodos a la hora de 

manipularlos que por múltiples factores ideológicos o sociales se ha perdido, 

conseguirá una garantía en la inocuidad de los alimentos que se manipulen. 

Lograr una observación crítica de ellos, traerá inmensos beneficios no solo para 

las entidades regulatorias, sino para toda la población que a diario consume 

alimentos fuera de su hogar. 

La generación de políticas públicas originará una vigilancia activa, articulación de 

los entes encargados de mitigar los riegos asociados a la problemática e incluir a 

todos los actores involucrados, adoptando el compromiso, la capacitación y la 

apropiación de la cultura de seguridad alimentaria en los manipuladores de 

alimentos, generando así una confianza en los consumidores. Se pretendió en la 

presente investigación realizar un estudio observacional analítico exploratorio en la 
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práctica de medidas de seguridad que se encuentran a diario en los 

manipuladores de alimentos que lo hacen de manera informal y formal en la 

capital del país, específicamente en la Localidad Rafael Uribe Uribe. 

PREGUNTA DE INVESTIGACIÓN 

¿Cuáles son las diferencias en las prácticas higiénicas de seguridad alimentaria 

entre manipuladores de alimentos que realizan preparación y venta de alimentos 

de manera informal vs. formal en una localidad de Bogotá? 



16 

 

1. MARCO TEÓRICO 

SEGURIDAD ALIMENTARIA 

Según la FAO(6), en el programa para la seguridad alimentaria para Centro 

América, el término de seguridad alimentaria es la producción y disponibilidad 

alimentaria a nivel nacional y global, en el que se incorpora la inocuidad y se 

reafirma como un derecho humano. El cual debe garantizar la calidad y su 

adecuado consumo, se incorporan los términos de alimentos seguros y nutritivos 

que satisfacen las necesidades alimenticias y de preferencia para lograr un 

desarrollo integral del individuo. Para la garantía de la inocuidad de los alimentos 

se requiere contar con medidas de higiene que eviten el riesgo de contaminación 

de los alimentos y así evitar un riesgo en salud pública. 

ALIMENTO CONTAMINADO 

Es el resultado de una contaminación causada por cualquier agente contaminante, 

que puede ser de origen microbiológico, físico o químico, como lo dice el 

CODEX(7), un contaminante es cualquier sustancia extraña o ajena al alimento 

que se encuentra presente en él y que pudo obtenerse en sin intensión en 

cualquier etapa de procesamiento del alimento o por la contaminación ambiental, 

donde se excluyen las partículas de origen físico que puedan llegar a contaminar 

los alimentos.   

Dentro de los factores que influyen en la contaminación de un alimento el IAEA(8), 

dice que se destacan agentes químicos como plaguicidas, metales tóxicos, 

residuos de fármacos, entre otros. Por otra parte GARCIÑO R(9), en el estudio 

contaminación de los alimentos durante los procesos de origen y almacenamiento 

dice que también pueden tener contaminantes orgánicos y micotoxinas generadas 

por el crecimiento de microorganismos o la actividad de plagas y adicionalmente 

factores físicos que ponen en riesgo la salud de los consumidores. Generalmente 

estos contaminantes no actúan solos dentro de un alimento, pueden existir 

contaminaciones simultáneas por todos los factores anteriormente descritos. 

MEDIDAS DE HIGIENE DE SEGURIDAD ALIMENTARIA 

La resolución 2674 de 2013(3), en el artículo 11  indica los requisitos sanitarios 

que deben cumplir las personas que quieran ejercer actividades vinculadas en 

alguna etapa productiva de un alimento, con el propósito de proteger la vida y la 

salud de las personas.  
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1.1.1. Estado de salud 

Los trabajadores manipuladores de alimentos deben contar con certificación 

médica que conste la aptitud para manipular alimentos, por lo menos 1 vez al año 

o cada vez que se considere necesario por razones clínicas o epidemiológicas.(3) 

1.1.2. Educación y capacitación 

Las personas que realizan actividades de manipulación de alimentos según la 

normatividad sanitaria vigente(3), deben tener una educación previa en 

saneamiento, buenas prácticas de manufactura, medidas de higiene en 

manipulación de alimentos y deben estar capacitados y en condiciones para las 

tareas asignadas. Se debe tener un plan de capacitación continua con aspectos 

demostrables como metodología, identificación de capacitadores, intensidad 

horaria, cronograma y temas. Esto se debe demostrar con el impacto y la 

aplicación de cada manipulador de alimentos en su actividad diaria. 

1.1.3. Prácticas higiénicas(3) 

 Garantizar la limpieza e higiene personal. 

 Usar una vestimenta adecuada de trabajo, en color claro, sin botones, sin 

bolsillos que estén ubicados por encima de la cintura y debe ser de único 

uso dentro de las áreas de manipulación de alimentos. 

 Lavar de manos, debe hacerse con jabón líquido antibacterial neutro, agua 

potable, y debe realizarse periódicamente, antes de iniciar labores, después 

de manipular alimentos y objetos diferentes, después de salir y al ingresar 

nuevamente a áreas de trabajo. 

 Mantener el cabello recogido y debe llevarse cubierto en su totalidad por 

medio de una gorro o malla. Esto incluye barba, bigote y patillas. 

 Permanecer sin maquillaje 

 Identificar el riesgo de contaminación será obligatorio el uso de tapabocas, 

que debe cubrir perfectamente fosas nasales y boca mientras se tenga 

contacto directo con los alimentos. 

 Mantener uñas cortas, limpias y sin ninguna clase de esmalte. 

 Permanecer sin joyas y accesorios. 

 Usar de calzado totalmente cerrado. 

 Usar de guantes si es necesario, y deben permanecer en condiciones 

óptimas sin daño o fractura.  
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 Evitar consumir alimentos y bebidas, fumar, o escupir en las áreas de 

elaboración de alimentos.  

 

En esta medida, cumpliendo a cabalidad con todo lo anteriormente 

mencionado se lograría garantizar la calidad e inocuidad de los alimentos en 

cuanto a las prácticas del personal manipulador de alimentos. Como se 

concluye en el estudio contaminación microbiológica de los alimentos en Costa 

Rica(10), que para garantizar la inocuidad de los alimentos que se consume 

solo se podrá lograr si se incorpora la educación de todos los entes que 

intervienen. 

ENFERMEDADES TRASMITIDAS POR ALIMENTOS 

Según la OPS y OMS “Un brote de ETA es definida como un incidente en el que 

dos o más personas presentan una enfermedad semejante después de la 

ingestión de un  alimento en común, los diferentes  análisis epidemiológicos 

responsabilizan  al alimento el cual sería el origen de la enfermedad”(5); No 

obstante, ya definiendo que es una enfermedad transmitida por alimentos, se 

evidencia que el reporte de estas en muy pobre, apenas es un abrebocas a la 

realidad que se vive a nivel mundial, por diversos factores como la comunicación 

de los consumidores, el diagnóstico del médico, y las actividades de vigilancia 

sanitaria. Los alimentos que se involucran con mayor frecuencia en los casos de 

ETA son de origen animal esto debido a su estricto control de temperaturas que se 

debe tener. Para alimentos crudos que sean de origen animal se necesita que 

para evitar la proliferación de bacterias se tenga a una temperatura no mayor a 

4°C.  

La OPS y OMS dice que “El 48% de las epidemias ocurridas entre 1973 y 1987 en 

los EUA, donde se identificó el vehículo, los productos involucrados eran 

productos lácteos, huevos, carne de aves, carne porcina, moluscos, crustáceos, 

pescados, o carne bovina.”(5). 

Para Colombia se realizó un seguimiento epidemiológico en 2008 a las ETA, 

según la notificación al sistema nacional de vigilancia de la Secretaria de salud. 

Encontrándose 9.634 casos comprometidos en 693 brotes de ETA. En el 2007 se 

notificaron 4.929 casos(11). Pon ende se podría deducir que es un riesgo en salud 

pública, dado que va en incremento, así mismo revela que los reportes están muy 

alejados de la realidad. 
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La implementación de las buenas prácticas de manufactura logra mitigar el riesgo 

de contaminación de los alimentos y por ende los brotes de ETA. En la resolución 

1160 de 2016 se define estas prácticas como: “… el conjunto de procesos, 

procedimientos técnicos y normas, cuya aplicación debe garantizar la fabricación 

uniforme y controlada de cada lote de producción, de conformidad con las normas 

de calidad y los requisitos exigidos para su comercialización”(3).  

NIVEL LABORAL EN COLOMBIA 

La condición económica en la ciudad ha venido con muchos cambios a nivel 

laboral, generando un incremento en la informalidad, que a pesar que se ha 

tratado de medir, estas cifras aún pueden ser inferiores para la realidad que 

vemos día a día en la Ciudad. El DANE en su boletín técnico hecho el 10 de mayo 

de 2018, basado en la Gran Encuesta Integrada de Hogares, realizó la medición 

del empleo informal y seguridad social en el trimestre de enero a marzo de 2018. 

Donde se reportó una cantidad de personas ocupadas informales en las 13 

ciudades y en las 23 áreas metropolitanas de un 47,3%. Las ciudades que 

reportaron mayor proporción de informalidad fueron Cúcuta con 69,5%, Riohacha 

64,5%, Florencia con 63,1% seguido por Bogotá que represento el 42,1%.(12)  

Específicamente para la localidad Rafael Uribe Uribe la tasa de ocupación es del 

54, 9%, donde se destacan las actividades de comercio como restaurantes y 

hoteles con una participación del 35,1%; sin embargo, la tasa de desempleo es 

muy representativa para esta localidad, ya que se ubica como la sexta con mayor 

desempleo de la ciudad con el 7,6% que es equivalente a 34 mil personas(13) 

definidas como residentes de la localidad. No se ha definido aún la tasa de 

migración de esta localidad. 

1.1.4. Localización 

La localidad Rafael Uribe Uribe está ubicada en el sur oriente de la ciudad y tiene 

una extensión total de 1.388 hectáreas (ha) urbanas(14). Está descrita bajo el 

número de localidad 18 de la capital de país. Constituida por cinco UPZ, 

Marruecos, Diana Turbay, San José, Marco Fidel Suarez, Quiroga; La UPZ 

Quiroga que conforma la mayor parte de terreno representada en 379,6 hectáreas, 

equivalentes al 27,4% del total del área de UPZ de la localidad(15). La población 

total de la localidad Rafael Uribe Uribe es de 423.000 habitantes, lo cual es una 

cifra que es totalmente variable debido a condiciones socioeconómicas, 

ambientales que permiten los movimientos migratorios. Esta población representa 
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el 6,2% del total de la población bogotana y la ubica como la octava localidad más 

habitada de Bogotá(13). En el siguiente mapa se evidencia la localidad RUU 

completa. (Figura 1) 

Figura 1. Mapa de la localidad 

 

Fuente: UAECD Unidad administrativa especial de catastro distrital(16) 

A la fecha no se realizó ninguna modificación al mapa de la localidad. 

1.1.5. Venta de alimentos en la localidad RUU 

En la localidad hay una alta presencia de microempresas representando el 97% de 

la localidad. el 33% en expendio de bebidas alcohólicas con consumo dentro del 

establecimiento; el 32%, expendio comidas en restaurantes y el 21% expendio 

comidas en cafeterías, En cuanto a la posición ocupacional de los empleados que 

viven en la localidad, el 51,2% de empresa particular, cuarta cifra más alta entre 

las localidades, además el 33,5% eran trabajadores independientes (13).  

Los trabajadores informales han ganado terreno en el campo de la preparación y 

venta de los alimentos, en condiciones inseguras y difíciles, dado que están 

sujetos a factores ambientales y sociales que no garantizan una adecuada 

manipulación de alimentos; Sin embargo, en los establecimientos establecidos 

para expendio de comida a la mesa de alimentos preparados los cuales cuentan 

con la protección para garantizar un alimento inocuo, este no se garantiza 

precisamente por las falencias en la implementación de las medidas sanitarias de 
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los manipuladores de alimentos. Esto conlleva a un alarmante riesgo en salud 

pública ya que el consumidor puede enfermar si no se toman las medidas de 

precaución necesarias para garantizar la calidad e inocuidad de los alimentos(17). 

La contaminación del alimento se puede generar en cualquier etapa productiva de 

este, siempre hay un manipulador de alimentos en cada etapa y el papel que 

desempeñan es muy valioso ya que se garantiza que el consumidor no enferme a 

causa de estos(5). 

Según la FAO una de cada 10 personas se enferma por ingerir un alimento 

contaminado y 420.000 mueren por esta causa al año(17). Las enfermedades 

transmitidas por alimentos pueden ser de diferentes orígenes, solo se necesita 

una contaminación en el alimento que puede ser microbiológica, física y química. 

Dentro de las contaminaciones físicas podemos encontrar cualquier partícula o 

material extraño que represente una forma física que caiga dentro de un alimento, 

por ejemplo, accesorios, uñas, pelos, polvo entre otros. La contaminación química 

se produce por pinturas, venenos, desinfectantes, jabones entre otros. La 

contaminación microbiológica es la reproducción excesiva o crecimiento de 

microorganismos dentro de los alimentos que se genera por malos manejos de 

estos, primordialmente por una mala práctica de lavado de manos del manipulador 

de alimentos, un mal almacenamiento sin control de temperaturas entre otros(3). 
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2. HIPÓTESIS 

= Las prácticas higiénicas y de seguridad alimentaria son iguales entre 

manipuladores de alimentos de manera informal vs formal. 

 

= Las prácticas higiénicas y de seguridad alimentaria son diferentes entre 

manipuladores de alimentos de manera informal vs formal. 
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3. OBJETIVOS 

 

OBJETIVO GENERAL 

Analizar las prácticas higiénicas que realizan los manipuladores de alimentos en la 

preparación y venta de alimentos de manera informal vs formal que garantizan la 

seguridad alimentaria en la localidad RUU  

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 Caracterizar factores socio demográficos de la población a estudio 

 Identificar las prácticas y medidas de seguridad en manipuladores de 

alimentos en la informalidad vs la formalidad. 

 Establecer qué diferencia hay entre los dos grupos de manipuladores frente 

a sus prácticas higiénicas 
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4. METODOLOGÍA 

ENFOQUE METODOLÓGICO 

La investigación tuvo un enfoque cuantitativo, ya que pretendió recolectar 

información y datos mediante el análisis de variables cualitativas y cuantitativas, 

realizando una medición numérica y lo cual permitió hacer un análisis estadístico 

entre las variables, encontrando prevalencias y asociaciones entre ellas. 

TIPO DE ESTUDIO 

Se realiza un estudio observacional analítico exploratorio de corte transversal, se 

describe lo observado y se realiza una comparación entre la variable consideradas 

de exposición. Realizando una comparación entre las prácticas implementadas por 

los manipuladores de alimentos que preparan y venden los alimentos de manera 

formal e informal, según la hipótesis planteada de que se asume diferencias en la 

implementación de estas prácticas en la formalidad y la informalidad.  

POBLACIÓN 

Gráfica 1. Descripción de la población 
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DISEÑO MUESTRAL 

El estudio se realizó a dos colas utilizando el programa estadístico EpiInfo Version 

7.2.2.6, en la aplicación StatCalc-Sample Size: population survey and power. Con 

base en el estudio realizado por de Ardila M y Martínez O(18). Para el cálculo del 

tamaño de muestra se utilizó el porcentaje de aplicación del criterio “usa 

accesorios como anillos, aretes u otros”, los resultados fueron de 57% sin 

intervención y un 76% después de la intervención. Con un poder del 80% y un 

nivel de confianza del 95%, el tamaño de la muestra es de 194 personas. Se 

incluyó una tasa de pérdida del 15%, el cual corresponde a 29 participantes para 

un total de tamaño de muestra de 223. 

En la tabla 1 se relacionan los criterios evaluados, para el cálculo del tamaño de 

muestra. 

Tabla 1. Criterios de evaluación cálculo de tamaño de muestra 

Criterio 
Cumplimiento 

antes de la 
intervención 

Cumplimiento 
después de la 
intervención 

Tamaño de 
muestra 

Participa de comités de higiene y 
protección de los alimentos 

47% 88% 42 

Cuenta con recipientes para 
almacenamiento de agua potable 

55% 92% 46 

Elimina las aguas servidas en el 
desagüe más próximo 

63% 93% 60 

Lavado de manos correcto 
evitando contaminación cruzada 

53% 86% 62 

Conoce las medidas de protección 
de materias primas e insumos 

85% 99% 118 

El lavado de utensilios se realiza 
correctamente 

76% 94% 124 

Los alimentos perecederos se 
mantienen refrigerados 

50% 72% 156 

Dispone correctamente los 
residuos sólidos evitando la 
contaminación 

88% 99% 158 

Realiza lavado de materias primas 82% 96% 158 

Cuenta con limpiones en buen 
estado y limpios 

91% 100% 168 

Cuenta con agua potable en 
cantidad suficiente 

67% 86% 172 
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Criterio 
Cumplimiento 

antes de la 
intervención 

Cumplimiento 
después de la 
intervención 

Tamaño de 
muestra 

No hay presencia de animales o 
plagas en el puesto de venta o en 
sus cercanías 

83% 96% 176 

Cuenta con servicios sanitarios 
cerca y dotados 

67% 86% 180 

Usa accesorios como anillos, 
aretes, u otros 

57% 76% 194 

Lava los utensilios con agua 
potable 

79% 93% 194 

Antes de preparar los alimentos los 
lava con agua potable 

85% 96% 224 

 

CRITERIOS DE INCLUSIÓN Y EXCLUSIÓN 

 Gráfica 2 Criterios de inclusión y exclusión 
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DESCRIPCIÓN DE LAS VARIABLES 

Figura 2. Diagrama de variables 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Se puede observar la tabla de variable como anexo 6.  

 

 

Tipo de Manipulador 

(Formal e Informal) 

Sexo 

Condiciones 

sanitarias 

Edad Nivel de 

escolaridad 

Tiempo de 

trabajo 

Capacitación Examen medico Uso de dotación 

Acceso a agua 

potable 
Lavado de 

manos 

Material 

utensilios 

Manejo de 

temperaturas 

Almacenamiento 

Limpieza de 

áreas 

Control de 

plagas 
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TÉCNICAS DE RECOLECCIÓN DE LA INFORMACIÓN 

4.1.1. Fuentes de información 

La fuente de información fue primaria ya que se aplicó un cuestionario 

directamente a la población participante de la investigación y adicionalmente una 

lista de chequeo observacional que se realizó durante el periodo contemplado de 

la investigación. 

4.1.2. Instrumento de recolección de la información 

Se contempló tres instrumentos de recolección de la información  

1. Cuestionario no validado, esté se diseñó según la importancia de los 

criterios queridos para evaluar. 

2. Lista de chequeo observacional la cual se diseñó basados en la 

normatividad sanitaria vigente Resolución 2674/2013. 

3. Creación de base de datos codificada 

En anexo 1 y anexo 2 se encuentra el cuestionario y la lista de chequeo 

observacional diseñada para el estudio. 

La base de datos se trabajó en un archivo de Excel realizada por las 

investigadoras. 

4.1.3. Proceso de obtención de la información 
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4.1.4. Prueba piloto  

Se aplicó un cuestionario y la lista de chequeo observacional a 20 manipuladores 

de alimentos, 10 trabajadores formales y 10 trabajadores informales, con los 

cuales se determinó la sensibilidad de los instrumentos tanto para los 

manipuladores como para los investigadores. Identificando aspectos a mejorar con 

respecto al manejo de formulación de preguntas para una comprensión adecuada 

de los entrevistados. 
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CONTROL DE ERRORES Y SESGOS 

Tabla 2. Errores y sesgos 

Tipo 
Descripción de la posibilidad de 

ocurrencia 
Forma de control 

Selección 

Las personas que acepten 
participar pueden ser aquellas que 
sientan que tienen mejores 
prácticas de seguridad alimentaria, 
lo cual podría dejar por fuera a 
quienes no 

Abordar a la persona con una 
sensibilización y explicación 
completa sobre la importancia de su 
participación en la investigación. 

Información 

Puede haber una falta de 
sensibilidad del cuestionario 
Sesgo de lo observado ya que los 
manipuladores de alimentos 
pueden cambiar sus prácticas 
habituales por el hecho de saber 
que están siendo observados 

Se realizará una prueba piloto. 
La investigadora que no tiene 
ningún conflicto ético se encargará 
de recolectar la información 
primaria. 
Aclarar que los hallazgos respecto 
a la conducta frente a la 
manipulación de alimentos no 
tendrán acción punitiva. 

Confusión 

Nivel educativo 
El nivel educativo puede ser un 
sesgo de confusión ya que se 
esperaría que a mayor nivel 
educativo mayor aplicación de las 
prácticas higiénicas y que los 
trabajadores formales tengan mayor 
educación que los informales. Es 
por esto que la variable nivel 
educativo puede llegar a ser una 
variable confusora porque está 
asociada con la exposición y con el 
desenlace 

Se hará análisis estratificado por 
nivel educativo 

 

 TÉCNICAS DE PROCESAMIENTO Y ANÁLISIS DE DATOS 

Se realizó la tabulación de los datos por medio del programa Microsoft Excel, 

donde se creó una base de datos. 

El análisis estadístico se realizó bajo el programa estadístico IBM SPSS Statistics 

V25 licenciado para la Universidad del Rosario. Para establecer las características 

de la población a estudio se realizó un análisis univariado en el cual, las variables 

sexo y escolaridad se describieron a través de frecuencias absolutas y relativas, 

las variables edad y tiempo de trabajo como manipulador de alimentos se 

describirán con promedios, media, en las cuales se realizó una la prueba de 

normalidad de Kolmogorov-Smirnov. 
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Para determinar si existía diferencia en las prácticas y medidas de seguridad en 

los grupos de trabajadores formales y trabajadores informales se realizó un 

análisis bivariado con una de las variables dependientes construyendo tablas de 

contingencia calculando el chi cuadrado, adicional mente se calculó OR Y RP.  

Se crearon dos variables de desenlace prácticas higiénicas y seguridad 

alimentaria, dentro de estas se encuentran: 

Tabla 3. Variables compuestas 

PRÁCTICAS HIGIÉNICAS SEGURIDAD ALIMENTARIA 

CUESTIONARIO LISTA DE CHEQUEO CUESTIONARIO LISTA DE CHEQUEO 

Capacitación Estado de salud 
Acceso a agua 

potable 
Materiales Sanitarios 

Capacitación 
Periódica 

Prácticas higiénicas Refrigeración 
Condiciones de las 

instalaciones 

Examen medico 
Educación y 

capacitación 
Cuenta con 

termómetro de punzón 
Iluminación 

Examen médico 
periódico 

Limpieza y 
desinfección 

Realiza toma de 
temperaturas 

Instalaciones 
sanitarias 

Importancia de 
dotación 

Soportes 
documentales  

Condiciones de las 
instalaciones 

Conoce el lavado de 
manos   

Superficies en 
contacto con el alimento 

Realiza un 
adecuado lavado de 
manos 

  
Materias primas e 

insumos 

Implementos para 
lavado de manos   

Prevención de la 
contaminación cruzada 

Lavado periódico de 
manos   

Manejo de 
temperaturas 

Lava y desinfecta 
los implementos de 
trabajo 

  
Condiciones de 

almacenamiento 

Limpieza general 
  

Suministro y calidad 
de agua potable 

   
Residuos líquidos 

   
Residuos solidos 

   
Control de plagas 

Nota: Cuestionario: Si=0, No=1; si todas las variables eran 0, prácticas higiénicas=0 utilizando el comando 
AND; si alguna de las variables era 1, prácticas higiénicas=1 utilizando el comando OR. Lista de chequeo: 
Aceptable=0, Aceptable con requerimiento y No aceptable=1. si todas las variables eran 0, prácticas 
higiénicas=0 utilizando el comando AND; si alguna de las variables era 1, prácticas higiénicas=1 utilizando el 
comando OR. 
Nota: Cuestionario: Si=0, No=1; si todas las variables eran 0, Seguridad alimentaria=0 utilizando el comando 
AND; si alguna de las variables era 1, Seguridad alimentaria =1 utilizando el comando OR. 
Lista de chequeo: Aceptable=0, Aceptable con requerimiento y No aceptable=1. si todas las variables eran 0, 
Seguridad alimentaria =0 utilizando el comando AND; si alguna de las variables era 1, Seguridad alimentaria 
=1 utilizando el comando OR. 
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Las variables agrupadas en prácticas higiénicas son todas las asociadas a 

prácticas que deben aplicar los manipuladores de alimentos para garantizar la 

inocuidad de los alimentos, es decir evitar la contaminación por cualquier medio, 

ya sea físico, químico o microbiológico de los alimentos que manipulan y las 

variables agrupadas en seguridad alimentaria están asociadas a las instalaciones, 

requisitos de saneamiento e implementación del plan de saneamiento que 

garantiza la seguridad alimentaria y evita el riesgo de contaminación de los 

alimentos, pero aplicado a los procesos realizados a los alimentos que están bajo 

condiciones apropiadas. 

Al agrupar las variables en dos grupos compuestos, se decide transformar las 

variables adquiridas en la lista de chequeo, de variables politómicas a variables 

dicotómicas, transformando el ítem aceptable con requerimientos en no aceptable, 

dado que tener calificación aceptable con requerimientos indicaba que se tenían 

aspectos a mejorar, este motivo es crucial y es la razón por la cual se consideró 

adecuado no agruparlo con la calificación aceptable. Al crear dichas variables 

compuestas de observo que en seguridad alimentaria todos los participantes 

recibieron una calificación de no aceptable puesto que tenían una o más variables 

con calificación no aceptable, por ende no fue posible realizar algún análisis con 

dichas variables compuesta, por tal motivo se toma la decisión de realizar sub-

variables compuestas las cuales se describieron a continuación.  

Seguidamente se agrupa en la variable requisitos básicos las variables 

capacitación, capacitación periódica, examen médico y examen médico periódico, 

esto debido a que según la normatividad sanitaria vigente(3) los manipuladores de 

alimentos que son las personas que intervienen directa e indirectamente en los 

procesos aplicados a los alimentos deben cumplir con requisitos básicos como 

manipuladores de alimentos que son contar con una certificación medica que debe 

constar la aptitud o no para la manipulación de alimentos, que este reconocimiento 

debe hacerse cada vez que se considere necesario. Deben contar con educación 

y capacitación todas las personas que realicen actividades de manipulación de 

alimentos, esta capacitación debe hacerse mediante un plan de capacitación 

continua y permanente el cual debe ser reforzado a lo largo del desempeño de la 

actividad como manipulador de alimentos. 

La siguiente variable compuesta es lavado de manos donde se agruparon las 

variables conoce el lavado de manos, adecuado lavado de manos, implementos 
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para el lavado de manos y lavado periódico, debido a que dentro de los requisitos 

higiénicos del personal manipulador de alimentos se encuentra el proceso de 

lavado de manos, el cual debe hacerse con los implementos indicados que según 

la normatividad sanitaria son agua y jabón desinfectante, esto debe hacerse antes 

de comenzar las labores, cada vez que se salga y se reingrese al puesto de 

trabajo, después de manipular cualquier material u objeto que represente un 

riesgo de contaminación y según la OMS(19) se debe hacer por pasos, los cuales 

se distribuyen en 11 y el procedimiento debe durar alrededor de 40 a 60 

segundos. 

Conservación de alimentos está compuesta por refrigeración, termómetro de 

punzón y toma de temperaturas, que como lo dice la normatividad sanitaria 

vigente todos los alimentos que por su naturaleza favorezcan el desarrollo y 

multiplicación de microorganismos indeseables, deben mantenerse bajo 

condiciones especiales que eviten la proliferación y por ende para garantizar la 

conservación adecuada de estos alimentos se deben adoptar las medidas 

efectivas como son el mantenimiento de temperaturas en refrigeración no mayores 

de 4°C±2°C, mantenimiento de productos congelados y mantenimiento de 

alimentos calientes a temperaturas mayores de 60°C, para garantizar el 

mantenimiento de esta se requiere contar con un instrumento de medición de 

temperaturas que permite la toma de temperaturas internas de los alimentos y 

adicional a esto que estas tomas sean periódicas. Y por último se agrupan lava y 

desinfecta los implementos de trabajo durante su actividad y realiza limpieza 

general de su área de trabajo todos los días bajo la variable Saneamiento, ya que 

estos son procesos que se incluyen dentro del requisito del plan de saneamiento 

básico, el cual tiene como finalidad implementar los procedimientos requeridos 

para disminuir los riesgos de contaminación de los alimentos. 

 

Para la lista de chequeo aplicada también se agruparon las variables formando 

variables compuestas esto igualmente que con el cuestionario facilito el análisis de 

los resultados, esta agrupación se realizó con base en las actas de inspección, 

vigilancia y control oficiales aplicadas por los entes territoriales a cargo de la 

vigilancia sanitaria, que a su vez están basadas bajo la normatividad sanitaria 

vigente, Resolución 2674 de 2013(3). Allí se incluyen todos los aspectos como 

localizaciones y accesos, diseño y construcción, instalaciones sanitarias, pisos y 

drenajes, techos, ventanas, puertas, iluminación y ventilación dentro de una 

variable compuesta que denominamos instalaciones. Dentro de personal se 

encuentran las variables estado de salud, prácticas higiénicas y educación y 
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capacitación ya que como se explicó anteriormente los manipuladores de 

alimentos deben cumplir con requisitos básicos explícito en la normatividad 

sanitaria. La siguiente variable compuesta se denominó requisitos higiénicos, 

estos se consideran como los requisitos en todas las actividades realizadas que 

garanticen la inocuidad de los alimentos, por ende incluirá todas las actividades de 

fabricación, preparación, procesamiento, envasado y almacenamiento de 

alimentos y contemplan dentro de la lista de chequeo las variables materias 

primas e insumos, prevención de la contaminación cruzada, manejo de 

temperaturas y condiciones de almacenamiento y por último se agrupan las 

variables suministro y calidad de agua potable, residuos líquidos, residuos sólidos 

y control de plagas dentro de la variable compuesta saneamiento puntos de 

trabajo, ya que contemplan todos los procedimientos requeridos para disminuir los 

riesgos de contaminación de los alimentos mediante la implementación del plan de 

saneamiento básico. 

 

Adicionalmente para el análisis bivariado de las variables del cuestionario, se 

elaboraron tablas de contingencia calculándose chi cuadrado y OR, cabe resaltar 

que las variables a las cuales no se les determino un OR se dio por el hecho de 

que alguno de los grupos tenía un cero. Así mismo para análisis bivariado de las 

variables compuestas, con la diferencia que para las variables que obtenían una 

frecuencia mayor a 30% se calculó RP. En cuanto a las preguntas de la lista de 

chequeo observacional, se realizó una regresión logística binaria para el cálculo 

de OR, puesto que estas variables fueron politómicas.  

 

PLAN DE DIVULGACIÓN DE RESULTADOS 

El plan de divulgación inicial de la investigación fue presentar a la población 

participante en forma educativa sobre los resultados de ésta. La siguiente 

divulgación fue en la presentación del proyecto de investigación ante la 

Universidad CES y la Universidad del Rosario para optar al título de Epidemióloga. 

Seguido de conseguir lo anteriormente propuesto presentaría la investigación a 

entes territoriales competentes para publicación y base de más estudios que se 

puedan realizar en el campo de la vigilancia sanitaria. 
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5. CONSIDERACIONES ÉTICAS 

Para la investigación se tuvo una conducta científica responsable, es por esto que 

uno de los investigadores principales declaro un conflicto de interés. Esto se debía 

a que el investigador es una autoridad sanitaria que en su labor profesional se 

encuentra en el equipo de atención inmediata (ERI), encargado de atender 

posibles brotes de ETA que se presenten en la Sub Red Integrada de Servicios de 

Salud Centro Oriente en el Distrito Capital, que de acuerdo a los reportes y a la 

investigación que se realice de los presuntos brotes debe actuar frente a las 

condiciones evidenciadas aplicando medidas sanitarias de seguridad para velar 

por la salud pública. Por ende, el interés primario que el cuál fue la investigación y 

también un interés secundario que fue su labor profesional. Para lograr mitigar el 

problema el Co-investigador del proyecto fue el encargado de recolectar la 

información y de esta manera entrego los datos codificados con el fin de que el 

otro Co-investigador no supiera el origen de los mismos y así poder cumplir con  

las consideraciones éticas pertinentes para el desarrollo de la investigación como 

se describe a continuación: (20)(11) 

 Informe Belmont y resolución 8430/93: respeto por las personas que van a 

participar en la investigación y consideración como seres autónomos. 

 Autonomía: brindar toda la información sobre la investigación y corroborar 

el entendimiento de esta para tener la libertad de poder participar en este. 

 Beneficio: se proporciona garantías como educación en exámenes médicos 

básicos y su importancia. 

Para poder participar en el estudio, a cada persona se le leyó y firmó el 

consentimiento informado (anexo 3). La investigacion se llevo a cabo una vez el 

proyecto de investigacion contaba con la aprobacion por parte del comité de etica 

de investigacion de las instituciones, ya que como la fuente de obtención de la 

información era primaria se paso el proyecto ante el comité de etica de la 

Universidad CES, para porterior aval bajo carta enviada vía correo electronico que 

se puede observar en el anexo 7. 
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6. RESULTADOS  

Para el presente estudio se tuvo una muestra de 223 participantes, todos 

manipuladores de alimentos que preparaban y vendían alimentos de manera 

formal e informal, a todos se entrevistó y se les aplicó una lista de chequeo 

observacional, el 52% (116) de los participantes tenían una modalidad de trabajo 

informal. 

Se realizó una descripción de las variables cruzando cada una de ellas con la 

variable dependiente modalidad de trabajo (Tabla 4). De las variables que 

caracterizan la población se destaca la variable nivel de escolaridad con un valor 

de p de 0.001, lo cual indica que esta variable no es comparable entre los grupos 

formal e informal; identificándose que los trabajadores informales tienen un nivel 

educativo superior a nivel universitario en comparación con los trabajadores 

formales. 

Tabla 4. Caracterización de la población variables cualitativas 

Variables 
Formal Informal 

Valor de p 
n (%) n (%) 

Sexo: Masculino 
          Femenino 

51 
56 

47.2 
52.8 

57 
59 

49.1 
50.9 

0,826 

Nivel de escolaridad: 
Primaria 

Bachillerato 
Técnico 

Universitario 

24 
81 
2 
0 

22.4 
75.7 
1.9 
0 

27 
68 
12 
9 

23.3 
58.6 
10.3 
7.8 

0,001 

 
Se realizó prueba de normalidad a las variables cualitativas edad y tiempo de 

trabajo por el método estadístico de Kolmogorov-Smirnov, obteniendo un valor de 

p de 0.000 para las dos variables, lo que nos indica que no se sigue una 

distribución normal y por ende se realizan pruebas no paramétricas (U de Mann 

Whitney) obteniendo un valor de p 0,882 para la variable tiempo de trabajo en 

meses y un valor de p de 0.44 para la variable edad, lo cual indica que los 

trabajadores de modalidad formal e informal son comparables en estas variables 

con un 95% de confianza. 

 

 

 

 



37 

 

Tabla 5. Caracterización de la población variables cuantitativas 

Variables 

Formal Informal 
Valor de 

p Media 
Límite inferior y 

superior 
Media 

Límite inferior y 
superior 

Edad 32 19-64 30 18-60 0,440 

Tiempo de trabajo 60 1-384 48 1-396 0,882 

 

Con respecto al análisis de contingencia de prácticas higiénicas analizadas en el 

cuestionario, las cuales se presentan en la tabla 5, se puede resaltar que los 

trabajadores informales tienen casi 5 veces el chance de no tener una 

capacitación en manipulación de alimentos con respecto a los trabajadores 

formales, IC95% (2,06-10,78), y al evaluar la toma de capacitaciones periódicas  

dado que se es un trabajador informal es de 52 veces el chance de no tener esta 

capacitación de manera periódica frente a los trabajadores formales IC95% 

(22,12-122,9). En cuanto a haberse realizado un examen médico que consta de un 

reconocimiento médico donde se emita la certificación de la aptitud para manipular  

Tabla 6. Análisis bivariado Prácticas higiénicas cuestionario 

Prácticas higiénicas 

Formal Informal 

Valor de p OR(IC) No No 

n(%) n(%) 

Capacitación 8(7,5%) 32(27,6%) 0,000 
4,71(2,06-

10,78) 

Capacitación Periódica 22(20,6%) 108(93,1%) 0,000 
52,15(22,12-

122,9) 

Examen medico 30(28%) 92(79,3%) 0,000 
9,83(5,31-

18,22) 

Examen médico periódico 61(57%) 101(95,7%) 0,000 
16,74(6,31-

44,35) 

Importancia de dotación 1(0,9%) 1(0,9%) 0,003 
0,92(0,05-

14,92) 

Conoce el lavado de manos 5(4,7%) 12(10,3%) 0,111 
2,35(0,80-

6,92) 

Realiza un adecuado lavado de manos 31(29%) 58(50%) 0,001 
2,45(1,40-

4,26) 

Implementos para lavado de manos 3(2,8%) 82(70,7%) 0,000 
83,60(24,79-

281,90) 

Lavado periódico de manos 0(0%) 4(3,4%) 0,053 - 

Lava y desinfecta los implementos de trabajo 0(0%) 1(0,9%) 0,33 - 

Limpieza general 0(0%) 0(0%) - - 
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Nota: No se realiza cálculo de OR para las variables Lavado periódico de manos, Lava y desinfecta los implementos de 

trabajo y Limpieza general, esta ultima tampoco el valor de P, debido a que dio por el hecho de que alguno de los grupos 

tenía un cero. 

 

alimentos, los trabajadores informales tienen casi 10 veces el chance de no 

haberse realizado el examen médico frente a los trabajadores formales. Al analizar 

la periodicidad de estos se evidencia que los trabajadores informales tienen casi 

16 veces el chance de no hacerlo periódicamente con respecto a los trabajadores 

formales IC95% (5,31-18,22) IC95% (6,31-44,35) respectivamente. 

 

Para las variables que contemplan el procedimiento de lavado de manos (tabla 6), 

se observa que los trabajadores informales tienen 2 veces el chance de no realizar 

un adecuado lavado de manos con respecto a los trabajadores formales 

IC95%(1,40-4,26); sin embargo, en la siguiente variable si tienen implementos 

para el lavado de manos podemos deducir que hay un aumento en el chance de 

no realizar el procedimiento adecuadamente ya que no se cuenta con los 

implementos para este, los trabajadores informales tienen casi 84 veces el chace 

de presentar este evento con respecto a los trabajadores formales  IC95% (1,40-

4,26) IC95% (24,79-281,90) respectivamente. 

 

De las variables agrupadas en seguridad alimentaria del cuestionario se observó 

que todas las variables son significativas con una p 0.000, lo cual indica que el 

resultado no es asociado al azar (tabla 7). El 41%(48) de trabajadores informales 

afirmaron no contar con acceso a agua potable, adicionalmente 76%(81) de este 

este mismo grupo no contaba con un sistema de refrigeración para los alimentos 

que lo requerían, así mismo para la garantía de la inocuidad de los alimentos se 

debe hacer un control en la etapa de almacenamiento y se requiere de un 

instrumento de medición de temperatura para controlar temperaturas de 

seguridad, en esta variable todos los trabajadores informales no contaban con 

dicho elemento y por ende no realizaban las tomas de temperaturas necesarias, 

con respecto a los trabajadores formales el 76%(82) contaba con el elemento de 

medición; sin embargo solo el 23%(25) de este grupo realizaba la toma de 

temperatura necesaria. 

 

En el análisis bivariado de prácticas higiénicas de la lista de chequeo se destacan 

los siguientes resultados, los trabajadores informales tienen 2 veces el chance de   

no cumplir con una o más medidas de protección requeridas con respecto a los 

trabajadores formales IC95% (1,2-4,1).  
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Tabla 7. Análisis bivariado seguridad alimentaria cuestionario 

Seguridad alimentaria 

Formal Informal 

Valor de p No 
n(%) 

No 
n(%) 

Acceso a agua potable 0(0%) 48(41,4%) 0,000 

Refrigeración 0(0%) 88(76,9%) 0,000 

Cuenta con termómetro de punzón 81(75,7%) 116(100%) 0,000 

Realiza toma de temperaturas 82(76,6%) 116(100%) 0,000 

 
En la variable educación y capacitación los trabajadores informales presentan 18 

veces el chance de no realizar capacitaciones de forma periódica con respecto al 

grupo de los trabajadores formales, IC95% (8,2-37,2).  

Al evaluar condiciones de limpieza y desinfección se obtuvo que el chance de 

requerir mejoras en los aspectos de limpieza es de casi 5 veces en trabajadores 

informales con respecto a los trabajadores formales, IC95% (1,9-12,3). Sin 

embargo, al evaluar los soportes documentales donde se incluye el plan de 

saneamiento básico y sus respectivos seguimientos a los programas incluidos en 

él, el 88%(102) de los trabajadores informales no cuentan con soportes 

documentales por lo cual su calificación fue no aceptable. 

Tabla 8. Análisis bivariado prácticas higiénicas lista de chequeo 

Prácticas 
Higiénicas 

Formal Informal 
Valor 
de p 

OR(IC) 
A 

n(%) 
AR 

n(%) 
NA 

n(%) 
A 

n(%) 
AR 

n(%) 
NA 

n(%) 

Estado de 
salud 

107(100%) 0(0%) 0(0%) 
113(97,4

%) 
3(2,6%) 0(0%) 0,094 - 

Medidas de 
protección 

36(33,6%) 
68(63,6

%) 
3(2,8%) 22(19%) 93(80,2%) 1(0,9%) 0,019 

2,23 
(1,2-4,1) 

Educación y 
capacitación 

78(72,9%) 
26(24,3

%) 
3(2,8%) 

12(10,3
%) 

70(60,3%) 
34(29,3

%) 
0,000 

17,5(8,2-
37,2) 

Limpieza y 
desinfección 

101(94,4%
) 

6(5,6%) 0(0%) 
90(77,6

%) 
26(22,14

%) 
0(0%) 0,000 

4,86(1,9-
12,3) 

Plan de 
saneamiento 

básico 

104(97,2%
) 

2(1,9%) 1(0,9%) 
14(12,1

%) 
0(0%) 

102(87,9
%) 

0,000 - 

Nota: A: Aceptable, AR: Aceptable con requerimientos, NA: No aceptable. No se realiza cálculo de OR para la 

variable Plan de saneamiento básico, debido a que dio por el hecho de que alguno de los grupos tenía un cero. 

 
 

En el análisis bivariado de la agrupación de variables en seguridad alimentaria de 

la lista de chequeo donde se evaluaron condiciones de las instalaciones, se 

observa que los trabajadores informales tienen casi 6 veces el chance de tener 



40 

 

instalaciones con aspectos a mejorar que los trabajadores formales, IC95% (2,73-

12,50). Dentro de este grupo se incluye la variable iluminación que cabe resaltar 

que para el grupo de los trabajadores informales tienen casi 14 veces el chance de 

presentar alguna inconsistencia ya sea por protección de los bombillos o por 

deficiencias en la calidad de está obteniendo así una calificación de aceptable con 

requerimientos con respecto a los trabajadores formales. 

En cuanto a las instalaciones sanitarias, donde se evaluaba el acceso a un baño 

con las condiciones requeridas, los trabajadores informales tienen casi 8 veces el 

chance de presentar instalaciones sanitarias con deterioros que los trabajadores 

formales, IC95% (3,38-17,40).  

Tabla 9. Análisis bivariado seguridad alimentaria lista de chequeo 

Seguridad alimentaria 

Formal Informal 
Valor 
de p 

OR(IC) 
A 

n(%) 
AR 

n(%) 
NA 

n(%) 
A 

n(%) 
AR 

n(%) 
NA 

n(%) 

Materiales Sanitarios 
80(74,
8%) 

27(25,
2%) 

0(0%) 
11(9,5

%) 
101(87,

1%) 
4(3,4%

) 
0,000 

27,2(12,
72-

58,17) 

Condiciones de las 
instalaciones 

39(36,
4%) 

68(63,
6%) 

0(0%) 
10(8,6

%) 
102(87,

9%) 
4(3,4%

) 
0,000 

5,85(2,7
3-12,50) 

Iluminación 
99(92,
5%) 

8(7,5
%) 

0(0%) 
29(25

%) 
32(27,6

%) 
55(47,4

%) 
0,000 

13,65 
(5,67-
32867) 

Instalaciones sanitarias 
76(71

%) 
27(25,
2%) 

4(3,7
%) 

11(9,5
%) 

30(25,9
%) 

75(64,7
%) 

0,000 
7,67(3,3
8-17,40) 

Condiciones de equipos y 
utensilios 

85(79,
4%) 

22(20,
6%) 

0(0%) 
58(50

%) 
57(49,1

%) 
1(0,9%

) 
0,000 

3,79(2,0
9-6,88) 

Superficies en contacto 
con el alimento 

79(73,
8%) 

28(26,
2%) 

0(0%) 
55(47,
4%) 

60(51,7
%) 

1(0,9%
) 

0,000 
3,07(1,7
4-5,41) 

Materias primas e insumos 
65(60,
7%) 

37(34,
6%) 

5(4,7
%) 

27(23,
3%) 

88(75,9
%) 

1(0,9%
) 

0,000 
5,72(3,1
7-10,33) 

Prevención de la 
contaminación cruzada 

26(24,
3%) 

78(72,
9%) 

3(2,8
%) 

14(12,
1%) 

97(83,6
%) 

5(4,3%
) 

0,055 
2,31(1,1
3-4,72) 

Manejo de temperaturas 
11(10,
3%) 

0(0%) 
96(89,
7%) 

13(11,
2%) 

2(1,7%
) 

101(87,
1%) 

0,38 - 

Condiciones de 
almacenamiento 

65(60,
7%) 

34(31,
8%) 

8(7,5
%) 

19(16,
4%) 

84(72,4
%) 

13(11,2
%) 

0,000 
5,55(2-
15,39 

Suministro y calidad de 
agua potable 

97(90,
7%) 

10(9,3
%) 

0(0%) 
9(7,8
%) 

40(34,5
%) 

67(57,8
%) 

0,000 
43,11(16

,295-
114,06) 

Residuos líquidos 
60(56,
1%) 

44(41,
1%) 

3(2,8
%) 

19(16,
4%) 

43(37,1
%) 

54(46,6
%) 

0,000 
3,08(1,5

8-6) 

Residuos solidos 
81(75,
7%) 

26(24,
3%) 

0(0%) 
25(21,
6%) 

91(77,4
%) 

0(0%) 0,000 
11,34(6,

06-
21,19) 

Control de plagas 91(85 16(15 0(0%) 63(54, 52(44,8 1(0,9% 0,000 4,69(2,4
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Seguridad alimentaria 

Formal Informal 
Valor 
de p 

OR(IC) 
A 

n(%) 
AR 

n(%) 
NA 

n(%) 
A 

n(%) 
AR 

n(%) 
NA 

n(%) 

%) %) 3%) %) ) 6-8,95) 

Nota: A: Aceptable, AR: Aceptable con requerimientos, NA: No aceptable. No se realiza cálculo de OR para la 

variable Manejo de temperaturas, debido a que dio por el hecho de que alguno de los grupos tenía un cero. 

 

 
Por otra parte, se evaluaron los equipos y utensilios, dentro de este se encuentra 

las condiciones de dichos elementos dando como resultado que en el grupo de los 

trabajadores informales presentan casi 4 veces el chance de presentar deterioro 

en los equipos y utensilios que los trabajadores formales, IC95% (2,09-6,88). 

Ahora bien, para la variable superficies de contacto con el alimento los 

trabajadores informales tienen 3 veces el chance de presentar deterioro en las 

superficies en contacto con alimentos respecto a los trabajadores formales, IC95% 

(1,74-5,41). 

Además, en la agrupación de requisitos higiénicos se evaluó la variable materias 

primas e insumos donde se obtuvo en los trabajadores informales casi 6 veces el 

chance de requerir mejoras en este aspecto frente a los trabajadores formales, 

IC95% (3,17-10,33). También para la variable condiciones de almacenamiento los 

trabajadores informales tienen casi 6 veces el chance de que requieran 

correcciones en las condiciones de almacenamiento con respecto a los 

trabajadores formales, IC95% (2-15,39). 

En saneamiento de puntos de trabajo se evaluó el acceso y la calidad del agua 

potable utilizada para los diferentes procesos, donde cabe resaltar que los 

trabajadores informales presentan 43 veces el chance de hacer uso para sus 

procesos de agua que no garantiza la calidad suficiente de potabilidad frente a los 

trabajadores informales. Así mismo en la variable residuos líquidos se observó que 

los trabajadores informales tienen 3 veces el chance de realizar una disposición 

inadecuada de los residuos líquidos con respecto a los trabajadores formales, 

IC95% (1,58-6); por otra parte, los trabajadores informales tienen 11 veces el  

 

Tabla 10. Análisis bivariado de variables compuestas cuestionario. 

Variables compuestas 

Formal Informal 
RP(IC) 

Si 
n(%) 

No 
n(%) 

Si 
n(%) 

No 
n(%) 

Requisitos Básicos 46(43%) 61(57%) 4(3,4%) 112(96,6%) 
9,75(4,39-

21,63) 

Lavado de manos 73(68,2%) 34(31,8%) 18(15,5%) 98(84,5%) 7,41(4,38-
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Variables compuestas 

Formal Informal 
RP(IC) 

Si 
n(%) 

No 
n(%) 

Si 
n(%) 

No 
n(%) 

12,55) 

Conservación de alimentos 25(23,4%) 82(76,6%) 0(0%) 116(100%) - 

Saneamiento 107(100%) 0(0%) 68(58,6%) 48(41,4%) - 

Nota: para cada una de las variables compuestas de la tabla Si=0, No=1; si todas las variables eran 0, cada 

una de ellas=0 (con los respectivos nombres de cada variable), utilizando el operador boleano AND; si alguna 

de las variables era 1, cada una de ellas=1 (con los respectivos nombres de cada variable), utilizando el 

operador boleano OR. No se realiza cálculo de RP para las variables Conservación de alimentos y 

Saneamiento, debido a que dio por el hecho de que alguno de los grupos tenía un cero. 

 

chance de realizar una disposición de residuos sólidos que requiere correcciones 

frente a los trabajadores formales requiere correcciones para los mismos, con una 

p de 0.000, con un IC95% (6,06-21,19). 

Tanto los trabajadores formales como informales realizaban un control de plagas 

en las áreas de trabajo. 

Se evidencia un incumplimiento mayor en cada uno de las variables para los 

trabajadores informales (tabla 10), obteniendo mayor incumplimiento para la 

variable de requisitos básicos y lavado de manos. Para requisitos básicos los 

trabajadores informales tienen casi 10 veces el chance de no contar con requisitos 

básicos con respecto a los trabajadores formales, IC95%(4,39-21,63). En cuanto a 

la variable lavado de manos los trabajadores informales tienen casi 8 veces el 

chance de no practicar adecuadamente ni tener los implementos necesarios para 

el lavado de manos obteniendo una calificación de no aceptable frente a los 

trabajadores formales. 

Tabla 11. Análisis bivariado de variables compuestas lista de chequeo. 

Variables compuestas 

Formal Informal  

A 
n(%) 

NA 
n(%) 

A 
n(%) 

NA 
n(%) 

RP(IC) 

Instalaciones 33(30,8%) 74(69,2%) 6(5,2%) 110(94,8%) 
6,15(2,78-

13,61) 

Personal 22(20,6%) 85(79,4%) 6(5,2%) 110(94,8%) 
3,69(1,67-

8,17) 

Requisitos higiénicos 3(2,8%) 104(97,2%) 0(0%) 116(100%) - 

Saneamiento puntos de trabajo 51(47,7%) 56(52,3%) 3(2,6%) 113(97,4%) 
12,26(5,21-

28,85) 
Nota: A: Aceptable, NA: No aceptable. 
Para cada una de las variables compuestas de la tabla Aceptable=0, No aceptable=1; si todas las variables 

eran 0, cada una de ellas=0 (con los respectivos nombres de cada variable), utilizando el operador boleano 
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AND; si alguna de las variables era 1, cada una de ellas=1 (con los respectivos nombres de cada variable), 

utilizando el operador boleano OR. No se realiza cálculo de OR para la variable Requisitos higiénicos, debido 

a que dio por el hecho de que alguno de los grupos tenía un cero. 

 

Con respecto al análisis de la razón de prevalencia de las variables compuestas 

de la lista de chequeo, las cuales se presentan en la tabla 11, se puede resaltar en 

la variable compuesta instalaciones, los trabajadores informales tienen 6 veces el 

chance de contar con unas instalaciones en condiciones no aceptables frente a los 

trabajadores formales, IC95% (2,78-13,61). Al evaluar la variable personal muestra 

que los trabajadores informales tienen casi 4 veces el chance de que el personal 

manipulador de alimentos presente procedimientos no aceptables frente a los 

trabajares formales, IC95% (1,67-8,17). En cuanto a saneamiento en puntos de 

trabajo los trabajadores informales tienen 12 veces el chance de tener un deterioro 

en sus lugares de trabajo lo cual se califica como no aceptable frente a los 

trabajadores formales, IC95% (5,21-28,85). 
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7. DISCUSIÓN 

Al analizar las prácticas higiénicas y de seguridad alimentaria de los 

manipuladores de alimentos que preparan y venden comida de manera formal e 

informal, en la localidad Rafael Uribe Uribe, de la ciudad de Bogotá, se resalta que 

excepto por la variable nivel educativo los grupos en cuanto a edad, sexo y tiempo 

de trabajo eran comparables. En cuanto a las prácticas higiénicas y de seguridad 

alimentaria los trabajadores modalidad formal presentaron en su mayoría 

resultados en la categoría aceptable para lista de chequeo y cumplimiento para el 

cuestionario, excepto para las variables examen médico periódico, cuenta con 

termómetro de punzón, realiza toma de temperaturas, medidas de protección, 

condiciones de instalaciones en donde se presentó solo el cumplimiento de 

72%(77/107), 24%(26/107), 23%(25/107), 34%(36/107) y 36%(39/107) 

respectivamente. En cuanto a las prácticas higiénicas y de seguridad alimentaria 

los trabajadores modalidad informal presentaron en su mayoría resultados en la 

categoría aceptable con requerimientos, excepto las variables estado de salud, 

limpieza y desinfección y control de plagas, donde se presentó cumplimiento de 

97%(113/116), 78%(90/116) y 54%(63/116) respectivamente, sin embargo en el 

cuestionario dado que los mismos trabajadores fueron los que respondieron se 

presentó en su mayoría cumplimiento a las variables exceptuando refrigeración, 

implementos para el lavado de manos, examen médico, examen médico periódico 

y capacitación periódica donde respondieron no tener ningún método de 

refrigeración 77%(88), no contar con los implementos para el lavado de manos 

71%(82), no contar con examen médico y que este sea periódico 79%(92) y 

96%(101) respectivamente. Se encontraron diferencias significativas entre 

formales vs informales para todas las variables de seguridad y de prácticas 

excepto para conocer el procedimiento de lavado de manos, lavado periódico de 

manos, lavar y desinfectar los implementos de trabajo, estado de salud y manejo 

de temperaturas, siendo las condiciones de los trabajadores formales mucho 

mejores 

Se evaluó el nivel educativo de los trabajadores en donde se encontró una 

diferencia significativa entre los grupos ya que el nivel educativo es superior en los 

trabajadores informales y estos cuentan con una educación universitaria en mayor 

proporción que los trabajadores formales. Aunque por razones éticas se prefirió no 

preguntar la procedencia, Colombia actualmente es receptora de la mayor parte 

de la migración venezolana según la plataforma de coordinación para refugiados y 

migrantes de Venezuela(21) el dato reportado de la suma de migrantes, 
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refugiados y solicitantes de asilo para Colombia es de 676.093. Y según el informe 

mensual del mercado laboral(22), durante el primer semestre del 2018 los 

migrantes venezolanos eran 865.005 incluyendo en esta cifra tanto los migrantes 

legales como ilegales, generando un aumento con respecto al 2017 de 108%. En 

Bogotá según migración Colombia(23), para el corte hasta septiembre de 2018 

habían 238.758 migrantes; adicionalmente en el reporte realizado por el Consejo 

de Bogotá(24), los migrantes se distribuyen de la siguiente manera: Santafé 10,4 

%, Kennedy 9,2%, Suba 8,8% y Fontibón 6,6% y demás localidades 65%, 

aclarando que la localidad Rafael Uribe Uribe se encuentra en la cifra de las 

demás localidades, según el informe movilidad humana venezolana 2018(25), el 

43,8% de la población migrante tiene un título que certifica una profesión u oficio. 

Igualmente, esta población se desempeña laboralmente con mayor facilidad de 

manera informal, ya que muchos de ellos llegan migrando de manera ilegal y sin 

los documentos requeridos para lograr conseguir un empleo formal, esto se puede 

corroborar en él informa mensual del mercado laboral(22) que habla sobre el 72% 

de participación laboral por parte de la población migrante venezolana, 

contrastándola con un 64% de población colombiana que participa laboralmente. 

 Requisitos básicos 

El 28%(32/116) de los vendedores informales no habían tomado una capacitación 

en manipulación de alimentos por lo menos una vez en la vida. Dado que las 

ventas informales no están reguladas bajo una normatividad sanitaria ni cuentan 

con un ente regulatorio que lo exija esto puede conllevar a que las personas que 

trabajen bajo esta modalidad no tengan los conocimientos básicos de 

manipulación de alimentos.  Estos hallazgos son comparables con el estudio 

realizado en el municipio del Rionegro, Antioquia en el año 2016 donde se 

evaluaron las condiciones sanitarias de ventas de alimentos en vía pública en el 

cual uno de los aspectos más críticos y de menor porcentaje de cumplimiento 

estaba asociado a la participación en grupos o comités de higiene y protección de 

los alimentos, tan solo menos del 47% de los participantes asistían a las 

capacitaciones periódicas(18). Adicionalmente en el estudio, impacto de una 

capacitación en inocuidad alimentaria(26), se confirma que la capacitación reduce 

sustancialmente el riesgo en la manipulación pasando de 56,3% a 25,9% después 

de realizar una capacitación. 

Aunque al evaluar la variable capacitación el 93%(99/107) de los trabajadores 

formales cuentan con ésta, no se logra que la misma cantidad de personas hagan 

un refuerzo periódico de los temas vistos, ya que se disminuye a 79%(85/107) los 
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manipuladores que sí han hecho estas capacitaciones periódicas, y aún más 

alarmante en el grupo de trabajadores informales ya que se pasa de tener un 

72%(84/116) de manipuladores con capacitación a un 7%(8/116) de estos que han 

tomado la capacitación periódicamente. Esto puede deberse a que los temas de 

las capacitaciones son una base de la normatividad sanitaria por ende los cambios 

o actualizaciones son mínimos si la norma no se actualiza, esto puede conllevar a 

que las personas no tomen las capacitaciones de manera periódica.  En el estudio 

de Pilling(27), expresa que no solo basta con tomar una capacitación, sino hacerlo 

de manera periódica para hacer que los manipuladores de alimentos tengan mejor 

actitud y comportamiento en la implementación de las medidas de higiene en 

todos los procesos realizados.   

Otro de los requisitos básicos que debe cumplir un manipulador de alimentos es la 

garantía de la salud, presentar una certificación médica constará la aptitud o no 

para la manipulación de alimentos y este reconocimiento debe hacerse cada vez 

que se considere necesario según la resolución 2674/13(3). En el grupo de los 

trabajadores informales el 79%(92/116) no cuentan con un reconocimiento médico 

y de estos el 96%(101/116) no lo tiene de manera periódica ya que al no exigirse 

legalmente para este grupo ellos no se ven obligados a hacerlo, lo cual genera 

riesgo al alimento y por ende al consumidor. Sin embargo, en la literatura se 

observa normatividad del año 93(28), donde se reglamenta parcialmente el título V 

de la Ley 9 del 79(29) , en cuanto a condiciones sanitarias de las ventas de 

alimentos en la vía pública, que en el artículo 7 dice que el manipulador de 

alimentos deberá garantizar no realizar su actividad cuando presente de heridas 

en las manos o padezca alguna enfermedad que pueda transmitirse al alimento. 

Sin embargo, en el estudio realizado en Brasil sobre comida callejera(30), se 

reportó que el 40% de los vendedores informales trabajan cuando se enferman por 

gripa, infecciones de garganta e inclusive diarrea; y el 56,7% manifestaron 

realizarse el examen médico cada año. Respecto a los trabajadores formales se 

obtuvo un porcentaje importante ya que el 28%(30/107) no cuentan con el 

reconocimiento médico y de éste el 57%(61/107) no lo hace periódicamente. Esto 

quiere decir que los establecimientos están empleando personal que no cumple 

los requerimientos básicos necesarios para manipular alimentos a pesar de que 

este grupo de trabajadores pueden ser sancionados bajo la normatividad sanitaria 

vigente.  

Al hacer la agrupación de estas variables en requisitos básicos y ser analizada 

entre los grupos se obtuvo que tanto los trabajadores informales como los 
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formales no cumplen uno o más de los requisitos, 97%(112/116) y 57%(61/107) 

respectivamente y comparado con un el estudio realizado en Guatemala en el 

2017(31), el 67% de los vendedores informales cuentan con su certificado de 

salud y el 80% cuentan con capacitación en manipulación de alimentos, siendo 

este resultado más favorable que el encontrado en este estudio. 

 

 

 Lavados de manos 

El lavado de manos es una de las prácticas higiénicas esenciales que los 

manipuladores de alimentos deben adoptar ya que según la OMS(19) las manos 

son la principal vía de transmisión de gérmenes. El 32%(34/107) de los 

trabajadores formales y el 85%(98/116) de los trabajadores informales no cumplen 

con todos los requisitos para asegurar que el procedimiento sea adecuado. Esto, 

puede asociarse con el hecho de no contar con una capacitación en manipulación 

de alimentos, como se muestra en el estudio sobre la evaluación de los riesgos del 

consumo de alimentos al incumplir las buenas prácticas de higiene, donde se 

evidenció que los manipuladores de alimentos descuidaban la periodicidad del 

procedimiento y adicionalmente no lo realizaban con los implementos necesarios 

para garantizar que este fuera efectivo. Asimismo se evaluó en el presente estudio 

si (32)contaban en su lugar de trabajo con los implementos necesarios para 

realizar el procedimiento de lavado de manos un 3%(4/107) de los trabajadores 

formales no contaban con estos a comparación con los trabajadores informales 

que fueron un 71%(82/116)  con un OR de 83,60 IC95% (24,79-281,90) la razón 

por la cual este intervalo de confianza es amplio es dado por la desventaja en la 

que se encontraban los trabajadores informales con respecto a las condiciones 

evaluadas, esto se puede determinar dado que los trabajadores informales no 

cuentan con un punto de agua en las áreas donde se procesan los alimentos y por 

ende los implementos no se encuentran en estas áreas ya que acuden a servicios 

sanitarios cercanos a su lugar de trabajo. Esto se comparó con el estudio 

realizado la los alimentos en vía pública en un sector del norte de Bogotá(33), 

donde uno de los factores críticos encontrados fue la deficiencia en las buenas 

prácticas de manufactura por manejo simultaneo de dinero y alimentos sin tener 

un lavado de manos intermedio a las actividades, tan solo el 13% de los 

manipuladores de alimentos cumplían con las buenas prácticas. Para el presente 
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estudio esta proporción se incrementa sustancialmente, indicador de alarma para 

la regulación sanitaria para ambos grupos. 

 Prácticas higiénicas observadas por el evaluador 

En medidas de prácticas higiénicas observadas por el evaluador tanto 

trabajadores formales como informales presentan falencias al momento de 

implementarlas, un 64% (68/107) de los trabajadores formales y 80%(93/116) de 

trabajadores informales no aplicaban en su totalidad las medidas de protección 

entendiéndose éstas como el uso de elementos necesarios para evitar la 

contaminación de los alimentos, se encontraban manipuladores de alimentos sin 

uso de tapabocas ni guantes de manipulación de alimentos, como también se 

encontró en el estudio realizado en el parque nacional(34), donde se concluyó que 

a pesar de que los vendedores ambulantes contaban con las capacitaciones, la 

aplicación de las practicas higiénicas por cada uno de ellos era deficiente. estos 

resultados pueden explicarse bajo la siguiente variable observada la cual es 

educación y capacitación donde se evidenciaron los soportes documentales del 

plan de capacitación en manipulación de alimentos o por lo menos el certificado de 

estas capacitaciones a pesar de que un 73%(78/107) de los trabajadores formales 

contaban con estos documentos se evidencia la no implementación de los 

conocimientos adquiridos, en cuanto a los trabajadores informales solo el 10 

(12/116)% contaba con la documentación ratificando su falta de conocimiento en 

la ejecución de los procesos realizados.  

 Seguridad alimentaria observada por el evaluador 

El plan de saneamiento básico contiene los programas de limpieza y desinfección, 

control de plagas, control de residuos sólidos y líquidos y abastecimiento de agua 

potable, la implementación de este garantizará la sanitización de las instalaciones 

o puestos de trabajo y por ende la inocuidad del alimento procesado, esta variable 

es una de las más críticas evidenciadas en trabajadores informales, ya que el 

88%(102/116) de ellos no cuentan con dicho plan, evidenciándose esto en los 

resultados obtenidos para el manejo y disposición de residuos, un 47%(54/116) 

tiene un inapropiado manejo de residuos líquidos, los cuales son dispuestos en el 

sistema de alcantarillado público más cercano, respecto a los residuos sólidos un 

77%(91/116) debe realizar correcciones en las disposiciones ya que si se contaba 

con recipientes de basura estos no tenían tapa y algunos almacenaban en bolsas 

sin protección quedando estas basuras expuestas, como se confirma en el estudio 

realizado en Bogotá en el año 2016(35), sobre el manejo de residuos sólidos 
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generados en las ventas en vía pública en la ciclovía, en cada jornada, que se 

realizan únicamente los fines de semana en promedio se generan dos toneladas 

de residuos sólidos, siendo el 90% material orgánico, adicionalmente implica un 

impacto ambiental cuando no se le da un manejo adecuado de estos por 

proliferación de vectores por la rápida descomposición de los residuos, emisión de 

gases, malos olores y dispersión de los residuos a causa de animales o personas. 

Esto genera tanto riesgo sanitario, ambiental visual. Lo anterior se ratifica en los 

resultados obtenidos en un estudio  realizado a los alimentos adquiridos en vía 

pública, donde resalta que los puestos de venta presentaron un deficiente manejo 

de basuras, expuestas al medio ambiente frecuentadas por moscas(33). En los 

trabajadores formales se evidenció un 41%(44/107) de manejo inadecuado en los 

residuos líquidos provenientes de aceites vegetales usados, ya que se 

desechaban en los desagües de los lavaplatos generando un impacto ambiental, 

esto lo corroboran el estudio realizado en Sogamoso en el 2016(36), donde 

aseguran que los aceites vegetales usados son objeto de contaminación de 

suelos, aire y fuentes hídricas y estos afectan la salud humana. Adicionalmente en 

el reporte realizado por el Acueducto Agua y Alcantarillado de Bogotá(37),  esté 

gasta más de 4.400 millones por malos comportamientos de las personas y del 

comercio, Alrededor de 1000 litros de agua se ensucian con cada litro de aceite 

que es mal dispuesto. Esto puede verse debido a la desinformación que existe en 

cuanto el procedimiento correcto de disposición, que según el Acuerdo 634 de 

2015(38), se debe almacenar en un bidón identificado como aceite usado de los 

procesos de fritura y disponerlos a empresas avaladas por la secretaria de 

ambiente para la utilización de estos como materias primas de otros productos 

como lo son velas, abono orgánico, biodiesel y jabones entre otros. 

Otro punto crítico evaluado es el acceso a agua potable ya que esta es la garantía 

de que los procesos de antisepsia requeridos tanto para las instalaciones, los 

equipos y utensilios, las superficies en contacto con alimentos, los alimentos e 

inclusive el lavado de manos sean eficaces, ahora bien el 41%(48/116) de los 

trabajadores informales afirmaron no contar con acceso a agua potable y del 59% 

que afirmaron si contar con ella el 58%(67/116) realmente no contaba con el 

acceso a esta y el 35%(40/116) no cumplía con los parámetros de calidad para 

garantizar la potabilidad ya que se evidenciaron aguas estancadas por largos 

periodos de tiempo y en recipientes reutilizados para este fin, lo que se confirma 

con el estudio realizado sobre la venta de alimentos en la vía pública en América 

Latina(39), donde el 98% de los vendedores callejeros no tenían este acceso lo 

cual favorece un medio de cultivo ideal para las bacterias, porque en muchas 
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ocasiones se evidencian que se utiliza la misma agua en repetidos procesos 

durante el día, se considera que el agua utilizada es una de las fuentes más 

importantes de contaminación de los alimentos; sin embargo, comparando los 

resultados con los obtenidos en el presente estudio, se puede observar un 

aumento en el cumplimiento de esta variable, esto puede ser debido a que los 

vendedores informales acceden a fuentes de agua confiables suministradas por el 

acueducto de Bogotá en locales comerciales cercanos a sus puntos de trabajo, o 

ahora bien manejan botellones de agua potable tratada para sus procesos.  

Para garantizar la seguridad del alimento se requieren métodos físicos como 

controlar las temperaturas de conservación dentro de los rangos de seguridad, 

para esto se requieren equipos de refrigeración, elementos para la toma de 

temperaturas y que estas sean periódicas garantizando el estado óptimo de los 

alimentos, los métodos de conservación según el INVIMA(40), son los procesos 

aplicables a los alimentos para extender la vida útil, y adicionalmente se establece 

bajo la Resolución 2674(3), las temperaturas de conservación deben ser por 

debajo de 4°C±2°C, si son productos frescos, congelación a -18°C, o cocción a 

más de 60°C. se resalta que en el estudio  lo mencionado anteriormente se agrupó 

bajo la variable conservación de alimentos y la totalidad de los trabajadores 

informales no cumplen con estos requisitos al igual que el 77%(82/107) de los 

trabajadores formales, desglosando esta variable compuesta se obtuvo el 

resultado que un 77%(88/116) de los trabajadores informales no contaban con 

ningún método de refrigeración por lo cual los alimentos de alto riesgo de origen 

animal se mantenían a temperatura ambiente, así como en el estudio realizado en 

el municipio de Itagüí, Antioquia(18) que solo el 50% de los vendedores informales 

mantenían los alimentos perecederos en refrigeración o congelación según la 

necesidad.  Mientras que  la totalidad de los trabajadores formales contaban con 

equipo de refrigeración o congelación esto puede deberse a el poco acceso a 

redes eléctricas para la conexión de los equipos y adicionalmente no contar con 

alternativas de refrigeración como pilas de hielo y neveras isotérmicas, agregando 

a lo anterior ninguno de los trabajadores informales contaban con instrumento de 

medición de temperatura y por ende no hacían tomas de temperaturas, sin 

embargo los trabajadores formales solo el 24%(26/107) contaba con este 

instrumento y solo el 23%(25/107) realizaba tomas de temperatura. 

Contar con unas instalaciones adecuadas para realizar los procesos de los 

alimentos garantiza la inocuidad de estos, en estas se evalúan diferentes aspectos 

locativos los cuales se agruparon en la variable instalaciones y se obtuvo como 
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resultado que el 69%(74/107) de los trabajadores formales y el 95%(110/116) de 

los trabajadores informales no cumplen con uno o más de los requisitos 

establecidos por la norma aplicable, esto puede deberse a que los trabajadores 

formales pagan arriendos por los locales comerciales y se rehúsan a realizar 

reformas en predios o instalaciones que no son propias. Se destaca que el 

47%(55/116) los trabajadores informales no cuenta con un adecuado sistema de 

iluminación, las instalaciones sanitarias adecuadas que se encontraron 

representan el 71%(76/107) para trabajadores formales y solamente el 

10%(11/116) para trabajadores informales, estos resultados contribuyen a que 

exista un riesgo mayor en la contaminación de los alimentos ya que pueden no ser 

eficaces procesos de limpieza, lo que concuerda con el estudio realizado a los 

puesto de venta del parque nacional en la ciudad de Bogotá(34), donde se 

encontró que el 63% de ellos estaban construidos en madera, material que 

presenta porosidad y por tal razón no se considera higiénico sanitario. 

Prevenir la contaminación cruzada es un aspecto fundamental en el momento de 

la manipulación de un alimento ya que garantiza la inocuidad y calidad del mismo, 

la OMS(41), define esta variable como el paso de un agente contaminante que se 

encuentra dentro de un alimento contaminado hacia otro que no lo está; por tal 

motivo es de suma importancia resaltar el resultado en este estudio que tanto los 

trabajadores formales como informales presentan falencias con un 73%(78/107) y 

84%(97/116) respectivamente; como se muestra en estudio realizado en Bogotá 

en vendedores ambulantes del parque nacional donde menciona que tener 

utensilios sucios e insuficientes, el uso de los utensilios en varias preparaciones 

sin previo lavado y desinfección, no lavarse las manos al cambiar de tareas entre 

otras pueden ocasionar contaminación cruzada en los alimentos(34). 

Por otra parte, el 49%(57/116) de los trabajadores informales desempeñan su 

actividad con equipos y utensilios que requieren algún tipo de mantenimiento y un 

11%(13/116) realizan un inadecuado almacenamiento para las materias primas, lo 

anterior se puede relacionar directamente con el incumplimiento en la prevención 

de la contaminación cruzada y la falta de capacitación. Como se muestra en el 

estudio en Brasil(30), donde solo el 46% de los manipuladores de alimentos 

contaban con implementos en materiales resistentes a la corrosión y que fueran 

desmontables para los procedimientos de limpieza, adicionalmente en el estudio 

realizado en Rionegro en el 2016, los resultados para almacenamiento adecuado 

de materias primas represento menos del 54% de cumplimiento, comparando con 

los resultados del presente estudio se evidencia un situación frente a esta variable 
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más crítica, esto puede ser debido a la poca capacitación que reciben estos 

trabajadores, y como se explicó anteriormente el incremento de migrantes en los 

últimos años. 

En conclusión el análisis evidenció un menor porcentaje de cumplimiento para los 

trabajadores informales en los distintos factores que intervienen en la afectación 

de la inocuidad de los alimentos como contaminaciones físicas, microbiológicas y 

ambientales por su larga exposición a contaminación por olores, el difícil acceso a 

agua potable y el estancamiento de esta, malas prácticas higiénicas como son la 

contaminación cruzada, elementos e indumentaria de seguridad y un 

procedimiento básico que es el correcto lavado de manos; ya que se dificulta en 

los dichos trabajadores por ubicarse en vía pública garantizar el acceso a agua 

potable, el adecuado almacenamiento, manejo de temperaturas y contar con 

capacitación y reconocimientos médicos entre otros. Sin embargo, también es 

alarmante aspectos evaluados como capacitaciones y exámenes médicos 

periódicos, cumplimiento a las buenas prácticas de manufactura en los 

trabajadores formales. Se señala que la solución de los problemas sanitarios 

evidenciados en los resultados del presente estudio se basa en la capacitación y 

educación tanto de los manipuladores de alimentos como de los consumidores; y 

así mismo del personal regulador de la normatividad sanitaria vigente para el caso 

de los trabajadores formales. Y la generación de nueva normatividad que sea 

aplicable a la venta informal de alimentos para así mitigar el riesgo para la salud; 

adicionalmente es necesario garantizar generar políticas sociales efectivas que 

disminuyan el empleo informal como lo proponen en el Plan de Desarrollo Distrital 

2016-2020 Bogotá Mejor Para Todos(42), que busca emplear al 15% de personas 

que se desempeñan en la informalidad, a través de pactos de empleos con las 

empresas formales, garantizando que exista 20% de vinculaciones laborales en 

empleos de calidad. 

Entre las fortalezas de este estudio, puede mencionarse el cumplimiento total del 

tamaño de muestra, es el primer estudio realizado en Bogotá que evaluó las 

prácticas higiénicas de seguridad alimentaria haciendo una comparación entre 

trabajadores formales e informales. En limitaciones de este estudio a pesar de 

obtener un número considerable de tamaño de muestra la selección de la 

población no se realizó de manera aleatoria, lo que nos indica que los resultados 

del estudio solo son aplicables para esta población. Otra limitación puede ser el 

instrumento de medición puesto que está sujeto a subjetividad del participante y el 

entrevistador 
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9. CONCLUSIÓN 

Se analizaron las prácticas higiénicas implementadas por los manipuladores de 

alimentos en la preparación y venta de manera informal vs formal en la localidad 

RUU, reportando las comparaciones entre ellos. Se inició abordando una 

caracterización socio demográfica de la población que participo en el estudio 

teniendo una igualdad de género y al terminar se mostró evidencia que en cuanto 

al nivel educativo no eran comparables los grupos entre sí.  

Las prácticas higiénicas y de seguridad alimentaria evaluadas evidenciaron la 

diferencia estadísticamente significativa entre el grupo de los trabajadores 

formales vs informales, se evidenciaron deficiencias mayores en el grupo de 

trabajadores informales en aspectos como cumplimiento a los requisitos básicos 

de los manipuladores de alimentos, no obstante, se generó evidencia de la 

falencia en el grupo de trabajadores formales en la implementación de estos 

aspectos periódicamente. Adicionalmente se obtuvo que el incumplimiento mayor 

se encuentra en los aspectos de realizar un adecuado lavado de manos, 

implementos para tal procedimiento, las medidas de protección que implementan 

los manipuladores de alimentos como utilizar una dotación, uso de gorro y 

tapabocas, no uso de joyas, uñas cortas y sin esmaltes no se cumple por ninguno 

de los dos grupos evaluados, si hay diferencia significativa, pero sin embargo se 

ven falencias en los dos por el incumplimiento al menos de una de estas, siendo 

más crítico en los trabajadores informales. 

En la implementación de los requisitos higiénicos de procesos se presentaron 

resultados alarmantes para ambos grupos determinando que más del 85% de 

ellos no realiza un manejo de temperaturas adecuado a sus materias primas y 

para los trabajadores informales ninguno cuenta con un instrumento de medición 

de temperaturas de alimentos, por ende, no garantizan los procesos de 

almacenamiento adecuados para ofrecer un alimento inocuo. Adicionalmente 

estos trabajadores no garantizan procedencias de las materias primas empleadas 

para la elaboración de los productos comercializados. En cuanto a las condiciones 

de las instalaciones los trabajadores informales presentan diferentes falencias en 

la construcción y los materiales empleados para los puestos de trabajo y adicional 

a esto los equipos y utensilios presentan averías que dificultan los procesos 

eficientes de limpieza y desinfección, esto favorece y se ratifica con los resultados 

obtenidos para la contaminación cruzada, que arrojó resultados críticos para 

ambos grupos, más del 70% en trabajadores formales y más del 80% en 
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trabajadores informales no hacen los procesos evitando que un alimento sufra una 

contaminación cruzada, ya sea por un mal proceso de lavado de manos, el no uso 

de guantes, el uso de utensilios y equipos sin previo lavado y desinfección y la no 

protección de los diferentes alimentos. 

Por último, los trabajadores informales no garantizan el acceso a agua potable, o 

por lo menos la calidad de esta para sus operaciones y adiciona a esto más del 

60% de ellos no cuenta con acceso a un servicio sanitario dotado con los 

implementos necesarios de aseo. 

Se acepta la hipótesis alterna planteada en el estudio donde se dice hay evidencia 

estadísticamente significativa para decir que las prácticas higiénicas y de 

seguridad alimentaria son diferentes entre manipuladores de alimentos de manera 

formal vs formal. Sin embargo, se recomienda hacer una vigilancia intensificada 

también a los trabajadores formales ya que presentaron aspectos críticos que 

afectan la calidad de los alimentos, aun teniendo toda la infraestructura y medios 

para cumplir a cabalidad con todo lo descrito en la normatividad sanitaria vigente. 

Se sugiere a las autoridades sanitarias realizar un acompañamiento, donde se 

incluya capacitación a todos los trabajadores informales que desempeñen su labor 

como manipuladores de alimentos, ya que se tiene evidencia que la capacitación 

reducirá el riesgo en salud pública que genera la preparación y venta de alimentos 

en vía pública, adicionalmente generar normatividad aplicable a la población 

informal, ya que al no contar con esta no se responsabilizan todos los actores que 

influyen allí. Por otra parte, se deben reforzar las actuaciones realizadas por las 

autoridades sanitarias en los establecimientos de comercio, en este caso de 

alimentos en pro del cumplimiento de la normatividad sanitaria, para así garantizar 

la salud de todos los consumidores.  
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ANEXOS 

 

Anexo 1 

Cuestionario  

 

Código de participante…………………………………………………….. 

Hola, mi nombre es Yeimi Alejandra Barrera Taborda trabajo en el proyecto de 
investigación sobre prácticas higiénicas de seguridad alimentaria en manipuladores de 
alimentos realizado por estudiantes de la Especialización en Epidemiología de la 
Universidades CES y Rosario. Como se mencionó en el consentimiento informado si 
usted acepta iniciaré con el cuestionario mencionado, en el cual haré unas preguntas 
respecto a características generales y preguntas relacionadas a su actividad laboral. Este 
cuestionario tomará unos minutos de su tiempo. Usted es libre de participar en él y si 
desea no responder alguna pregunta lo podrá hacer.  También puede detener el 
cuestionario en cualquier momento o no participar en absoluto de él.  

¿Puedo comenzar la entrevista?         No1                               Si2       

 

 

Cuestionario aplicado al manipulador de alimentos 

 

 

Edad   S   Sexo  

 

1. Nivel de escolaridad:  

Ninguno………………………………………………………..0 

Primaria………………………………………………………..1 

Bachillerato…………………………………………………....2 

Técnico………………………………………………………...3 

Universitario…………………………………………………...4 

 

2. Tiempo que lleva trabajando en meses 

    

   Hombre  Mujer 
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3. ¿Ha recibido una capacitación en manipulación de alimentos? 

No..............................................................................................1 

Sí……………………………………………………………..……2 

 
3.1. ¿Esta ha sido periódica? 

No……………………………………………………..1 

Sí……………………………………………………....2 

 

 

4. ¿Se ha hecho un examen médico de manipulación de alimentos, frotis faríngeo y 
KOH de uñas? 

No..............................................................................................1 

Sí………………………………………………………………..…2 

 
4.1. ¿Este ha sido periódico, por lo menos una vez cada año? 

No……………………………………………………..1 

Sí……………………………………………………....2 

 

5. ¿Sabe cuál es la importancia de utilizar una dotación? 

No..............................................................................................1 

Sí………………………………………………………………..…2 

 
5.1. Cuál es la importancia?_____________________________ 
 

6. ¿Tiene acceso a agua potable? 

No..............................................................................................1 

Sí………………………………………………………………..…2 

 
7. ¿Conoce el procedimiento de lavado de manos?  

No..............................................................................................1 

Sí………………………………………………………………..…2 

 
7.1. Descríbalo ¿Se describió adecuadamente el procedimiento de lavado 

de manos? 

No……………………………………………………..1 

Sí……………………………………………………....2 
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8. ¿Tiene implementos para el lavado de manos? (jabón líquido neutro y toallas 
desechables) 

No..............................................................................................1 

Sí………………………………………………………………..…2 

 
9. ¿Lava periódicamente sus manos durante el día?  

No..............................................................................................1 

Sí………………………………………………………………..…2 

 

9.1. ¿En promedio cuantas veces al día se lava 
las manos?  

 

10. ¿Maneja refrigeración para productos que lo necesiten?  

No..............................................................................................1 

Sí………………………………………………………………..…2 

 
10.1. ¿Qué tipo de refrigeración?_________________________ 

 
10.2. ¿Cuenta con termómetro de punzón? 

No……………………………………………………..1 

Sí……………………………………………………....2 

 
10.3. ¿Hace toma de temperaturas periódicas? 

No……………………………………………………..1 

Sí……………………………………………………....2 

 
11. ¿Lava y desinfecta los implementos de trabajo durante su actividad? 

No..............................................................................................1 

Sí………………………………………………………………..…2 

 
12. ¿Realiza limpieza general de su área de trabajo todos los días? 

No..............................................................................................1 

Sí………………………………………………………………..…2 
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Anexo 2 

Lista de chequeo observacional 

 

Código de participante………………………………………………… 

 

Hola, mi nombre es Yeimi Alejandra Barrera Taborda trabajo en el proyecto de 
investigación sobre prácticas higiénicas de seguridad alimentaria en manipuladores de 
alimentos realizado por estudiantes de la Especialización en Epidemiología de la 
Universidades CES y Rosario. Como se mencionó en el consentimiento informado si 
usted acepta, iniciaré con la lista de chequeo observacional, en la cual observaré 
elementos con respecto a su actividad laboral. Esta lista de chequeo observacional 
tomará unos minutos de su tiempo. Usted es libre de participar en ella. También puede 
detener la realización de la lista de chequeo observacional en cualquier momento o no 
participar en absoluto de ella.  

 

¿Puedo comenzar con la lista de chequeo observacional? Si1     No2      Por qué no_____ 

 

Lista de chequeo observacional 

 

 

1. INSTALACIONES 
 
1.1. Materiales sanitarios 

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable……………………………………………………….....3 

 
1.2. Condiciones 

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable……………………………………………………….....3 

 
1.3. Iluminación 

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable…………………………………………………………..3 
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1.4. Instalaciones sanitarias  

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable……………………………………………………...…..3 

 
2. EQUIPOS Y UTENSILIOS 

 
2.1. Condiciones de equipos y utensilios 

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable……………………………………………………...…..3 

 
2.2. Superficies de contacto con el alimento  

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable……………………………………………………...…..3 

 
3. PERSONAL MANIPULADOR DE ALIMENTOS 

 
3.1. Estado de Salud  

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable……………………………………………………...…..3 

 
3.2. Prácticas higiénicas  

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable……………………………………………………...…..3 

 
3.3. Educación y capacitación  

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable……………………………………………………...…..3 

 
4. REQUISITOS HIGIENICOS 

 
4.1. Control de materias primas e insumos  

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable……………………………………………………...…..3 

 
4.2. Prevención de la contaminación cruzada 

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable……………………………………………………….....3 
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4.3. Manejo de temperaturas 

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable……………………………………………………...…..3 

 
4.4. Condiciones de almacenamiento 

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable……………………………………………………...…..3 

 
5. SANEAMIENTO 

 
5.1. Suministro y calidad de agua potable 

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable…………………………………………………...……..3 

 
5.2. Residuos líquidos 

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable…………………………………………………...……..3 

 
5.3. Residuos sólidos 

Aceptable……………………………………………………………1 

Aceptable con requerimientos…………………………………….2 

Inaceptable……………………………………………………...…..3 

 
5.4. Control integral de plagas 

Aceptable…………………………………………………………….1 

Aceptable con requerimientos…………………………………..... 2 

Inaceptable……………………………………………………...…...3 

 
5.5. Limpieza y desinfección de áreas, equipos y utensilios 

Aceptable…………………………………………………………….1 

Aceptable con requerimientos……………………………………..2 

Inaceptable…………………………………………………………..3 

 
5.6. Soportes documentales de saneamiento 

Aceptable…………………………………………………………….1 

Aceptable con requerimientos……………………………………..2 

Inaceptable…………………………………………………………..3 



67 

 

Anexo 3 

Consentimiento informado  

 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 
 

 

Prácticas higiénicas de seguridad alimentaria en manipuladores de alimentos, que 
realizan preparación y venta de alimentos de manera informal vs formal en una localidad 
de Bogotá  

 

Objetivo  

Analizar las prácticas higiénicas que realizan los manipuladores de alimentos en la 
preparación y venta de alimentos de manera informal vs formal que garantizan la 
seguridad alimentaria en la localidad RUU  

Justificación 

Las personas que manipulan alimentos tienen un impacto sobre la seguridad alimentaria 
(entendiéndose como la condición apropiada en la que un alimento debe estar, libre de 
contaminación, suciedad e impurezas) ya que tienen contacto directo con los alimentos 
durante su preparación y todas las etapas de los procesos como elaboración, fabricación, 
transformación, envase, almacenamiento y transporte. El deterioro de los alimentos 
produce riesgos sanitarios, pérdidas económicas y puede influir negativamente en el 
comercio y en la confianza de los consumidores. Dado que las buenas prácticas de 
manipulación son una herramienta básica para la seguridad alimentaria y representan los 
procedimientos mínimos exigidos en cuanto a higiene y manipulación de alimentos. Surge 
la necesidad de realizar la investigación en este tema para identificar cuáles son las 
prácticas higiénicas de seguridad alimentaria en manipuladores de alimentos que 
preparan y venden alimentos de manera informal y formal en la localidad RUU. 

 

Procedimiento 

Las investigadoras, estudiantes de la Especialización en Epidemiología de la 
Universidades CES y Rosario, aplicarán un cuestionario que contiene preguntas respecto 
a características generales tales como sexo, edad, educación y preguntas relacionadas a 
su actividad laboral. Además, se observará su lugar de trabajo y se evaluará a través de 
una lista de chequeo. La aplicación de estas herramientas será voluntaria, podrá realizar 
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las preguntas que considere necesarias en cualquier momento y podrá retirarse cuando lo 
desee. 

 

Riesgos  

Con base en la Resolución Colombiana 8430 de 1993, por la cual se establecen las 
normas científicas, técnicas y administrativas para la investigación en salud, el presente 
estudio se clasifica como investigación sin riesgo ya que para la recolección de la 
información se aplicará un cuestionario y una lista de chequeo. 

 

 

Beneficios del estudio:  

Con esta investigación se pretende identificar aspectos positivos y aspectos a mejorar que 
orienten acciones en pro de la salud y la seguridad alimentaria  

 

Manejo de la información: 

Su participación en la investigación no tiene ningún costo ni remuneración. La información 
que se obtenga de la aplicación del cuestionario y lista de chequeo será confidencial y 
posteriormente anonimizada, únicamente se utilizará con fines estrictamente académicos. 
La información recolectada no será utilizada para generar beneficios económicos. 

Podrán ser publicados los resultados siempre y cuando se garantice la anonimización y 
confidencialidad de los participantes del estudio. Su participación en el estudio no 
repercutirá en acciones en contra de su actividad laboral. 

 

Declaración de Consentimiento Informado 

Leí o me fue leído el consentimiento, he sido informado del objetivo, la justificación, el 
procedimiento, los riesgos, beneficios y el manejo de la información de la investigación y 
acepto participar voluntariamente en la misma respondiendo con sinceridad las preguntas 
del cuestionario y aplicación de la lista de chequeo elaboración. También manifiesto que 
he tenido la oportunidad de preguntar y mis inquietudes han sido resueltas. 

 

 

 

Firma _________________________ Nº de cédula: ______________________________ 
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Si usted desea realizar alguna consulta sobre el estudio puede contactar a los 
investigadores:  

 

 

Sindy Tatiana Galindo Gutiérrez   Tel: 3106290881 

Yeimi Alejandra Barrera Taborda Tel: 3004289955 
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Anexo 4 

Cronograma de actividades (43) 

Importante: Para efectos de la convocatoria, el cronograma sólo debe incluir las actividades propias de la ejecución 
del proyecto (Aquellas posteriores a su aprobación) 

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD 
MES 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 

Actividades de preparación                         

Caracterización de la población                         

Selección de la población                          

Acercamiento a la población, invitación a participar del proyecto 
con toda la explicación de este en cuanto a objetivos y propósitos 

                        

Firma de consentimiento informado, aplicación de test 
observacional y cuestionario 

                        

Tabulación de los datos obtenidos por duplicado                         

Análisis de resultados obtenidos                         

Elaboración y reporte de la investigación                         

Retroalimentación a la población de estudio y capacitación según 
resultados obtenidos. 

                        

Reporte y publicación de la investigación                         
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Anexo 5 

Presupuesto  

 

TÍTULO DEL PROYECTO 

Prácticas higiénicas de seguridad alimentaria en 
manipuladores de alimentos, que realizan preparación 
y venta de alimentos de manera informal vs formal en 

una localidad de Bogotá  

PRESUPUESTO GENERAL 

RUBROS 

ENTIDADES FINANCIADORAS 

DIRECCIÓN DE 
INVESTIGACIÓN E 

INNOVACIÓN 

ENTIDA
D 2 

ENTIDA
D 3 

ENTIDA
D 4 

ENTIDA
D n 

Dinero 
Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

PERSONAL $               45.575.580                 

VIAJES $                        -                 

MATERIALES E INSUMOS $                 169.000,00                 

SERVICIOS TÉCNICOS $                        -                 

MATERIAL BIBLIOGRÁFICO $                        -                 

EQUIPOS Y SOFTWARE $                 400.000,00                 

SALIDAS DE CAMPO  -                  
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TÍTULO DEL PROYECTO 

Prácticas higiénicas de seguridad alimentaria en 
manipuladores de alimentos, que realizan preparación 
y venta de alimentos de manera informal vs formal en 

una localidad de Bogotá  

TOTAL 
 $               

46.144.580,00  
 $       
-   

 $       
-   

 $       
-   

 $       
-   

 $       
-   

 $       
-   

 $       
-   

 $       
-   

                                      

PRESUPUESTO DETALLADO 

PERSONAL DIRECC
IÓN DE 
INVESTI
GACIÓN 

E 
INNOVA

CIÓN 

ENTIDA
D 2 

ENTIDA
D 3 

ENTIDA
D 4 

ENTIDA
D n 

Cédul
a del 
partic
ipante 

Nomb
re del 
partic
ipante 

Nivel 
máximo 

de 
formació

n 

Rol en 
el 

proyect
o 

Tipo de 
participa

nte 

Actividade
s a realizar 

en el 
proyecto 

Horas 
mens
uales 
dedic
adas 

al 
proye

cto 

N° 
de 
me
se
s 

Valo
r / 

Hor
a 

Dinero 
Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

10135
90179 

SIND
Y 

TATIA
NA 

GALI
NDO 
GUTI
ERRE

Z 

ESPECIA
LIZACION 

NO 
CLINICA 

INVESTI
GADOR 
PRINCI
PAL 

ESTUDIA
NTE DE 
ESPECIA
LIZACIÒN 
NO 
CLINICA 

CARACTE
RIZAR LA 
POBLACIÒ
N, 
SELCCION, 
DISEÑO DE 
MATERIAL 
DE APOYO, 
TABULACI
ON Y 
ANALISIS 
DE DATOS  

40 12 
 $   

45.4
60  

                  



4 

 

TÍTULO DEL PROYECTO 

Prácticas higiénicas de seguridad alimentaria en 
manipuladores de alimentos, que realizan preparación 
y venta de alimentos de manera informal vs formal en 

una localidad de Bogotá  

- 

Yeimy 
Alejan

dra 
Brarre

ra 

ESPECIA
LIZACION 

NO 
CLINICA 

INVESTI
GADOR 
PRINCI
PAL 

ESTUDIA
NTE DE 
ESPECIA
LIZACIÒN 
NO 
CLINICA 

APLICACIÓ
N DE TEST 
OBSERVA
CIONALES 
Y 
CUESTION
ARIOS, 
tabulación 
de datos 

40 12 
 $   

4546
0  

                  

VIAJES DIRECC
IÓN DE 
INVESTI
GACIÓN 

E 
INNOVA

CIÓN 

ENTIDA
D 2 

ENTIDA
D 3 

ENTIDA
D 4 

ENTIDA
D n 

Lugar de 
origen 

Lugar de 
destino 

N° de 
días  

N° de 
personas 

Valo
r 

pasa
je 

por 
pers
ona 

Valo
r 

esta
día 
por 
pers
ona 

Justificación  

Dinero 
Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

                                

                                

MATERIALES E INSUMOS DIRECC
IÓN DE 
INVESTI
GACIÓN 

E 
INNOVA

ENTIDA
D 2 

ENTIDA
D 3 

ENTIDA
D 4 

ENTIDA
D n 

Descripción Cantidad 
Valor 

unitario 
Justificación 
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CIÓN 

Dinero 
Din
ero 

Esp
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Din
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Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Resma de 
papel blanco 

carta 
3 

 $     
13.000  

para la realización de consentimientos 
informados, cuestionarios y lista de chequeo 

observacional 
                  

Kit de dotación 
para cada 
entrevista 

(cofia, 
tapabocas y 

guantes) 

60 
 $      

2.000  
por medida de seguridad para el alimento                   

caja de 
esferos 

1 
 $     

10.000  
para la recolección de la información                    

SERVICIOS TÉCNICOS DIRECC
IÓN DE 
INVESTI
GACIÓN 

E 
INNOVA

CIÓN 

ENTIDA
D 2 

ENTIDA
D 3 

ENTIDA
D 4 

ENTIDA
D n 

Descripción Cantidad 
Valor 

unitario 
Justificación 

Dinero 
Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 
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MATERIAL BIBLIOGRÁFICO DIRECC
IÓN DE 
INVESTI
GACIÓN 

E 
INNOVA

CIÓN 

ENTIDA
D 2 

ENTIDA
D 3 

ENTIDA
D 4 

ENTIDA
D n 

Descripción Cantidad 
Valor 

unitario 
Justificación 

Dinero 
Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

 

  

 

                        

                          

EQUIPOS Y SOFTWARE DIRECC
IÓN DE 
INVESTI
GACIÓN 

E 
INNOVA

CIÓN 

ENTIDA
D 2 

ENTIDA
D 3 

ENTIDA
D 4 

ENTIDA
D n 

Descripción Cantidad 
Valor 

unitario 
Justificación 

Dinero 
Din Esp Din Esp Din Esp Din Esp
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servicio de 
computador 

2 
 $    

200.000  

para tabulación e ingreso de datos, análisis 
y elaboración de informe y material de 

apoyo para la investigación 
                  

                          

SALIDAS DE CAMPO DIRECC
IÓN DE 
INVESTI
GACIÓN 

E 
INNOVA

CIÓN 

ENTIDA
D 2 

ENTIDA
D 3 

ENTIDA
D 4 

ENTIDA
D n 

Descripción  Cantidad 
Valor 

unitario 
Justificación 

Dinero 
Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 

Din
ero 

Esp
ecie 
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Anexo 6.  

Tabla de variables anexo 

 

Variable 
Clasificación 
por relación 
en el estudio 

Naturaleza Escala 
Unidad de 
medición 

Sexo Independiente 
Categórica 
(Politomica) 

Nominal 
1. Mujer 

2. Hombre 

Edad Independiente 
Cuantitativa 
(Discreta) 

Razón # 

Escolaridad Independiente 
Categórica 
(Politomica) 

Nominal 

0. Ninguno 
1. Primaria 

2. Bachillerato 
3. Técnico 

4. Universitario 

Tipo de 
manipulador 

Independiente 
Categórica 

(Dicotómica) 
Nominal 

Formal 
Informal 

Tiempo de 
trabajo 

Independiente 
Cuantitativa 
(Continua) 

Razón # 

Capacitación Dependiente 
Cuantitativa 
(Continua) 

Razón 
1. No 
2. Si 

Exámenes 
médicos 

Dependiente 
Categórica 

(Dicotómica) 
Nominal 

1. No 
2. Si 

Uso de dotación Dependiente 
Categórica 

(Dicotómica) 
Nominal 

1. No 
2. Si 

Acceso a agua 
potable 

Dependiente 
Categórica 

(dicotómica) 
Nominal 

1. No 
2. Si 

Lavado de 
manos adecuado 

Dependiente 
Categórica 

(Dicotómica) 
Nominal 

1. No 
2. Si 

Materiales de los 
utensilios 

Dependiente 
Categórica 

(Dicotómica) 
Nominal 

1. No higiénicos 
sanitarios 

2. Higiénicos 
sanitarios 

Manejo de 
temperaturas 

Dependiente 
Categórica 

(Dicotómica) 
Nominal 

1. No 
2. Si 

Almacenamiento Dependiente 
Categórica 

(Dicotómica) 
Nominal 

1. Inadecuado 
2. Adecuado 

Limpieza y 
desinfección de 

áreas 
Dependiente 

Categórica 
(Dicotómica) 

Nominal 
1. Inadecuado 
2. Adecuado 

Control de plagas Dependiente 
Categórica 

(Dicotómica) 
Nominal 

1. No 
2. Si 

Condiciones 
sanitarias de 

infraestructura 
Dependiente 

Categórica 
(Dicotómica) 

Nominal 
1. Malas 

2. Buenas 
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Anexo 7.  

Carta de aprobación comité de ética 

 


