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RESUMEN

Introduccion: 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 practicas higiénicas de seguridad
gue implementan los manipuladores. Objetivos: Analizar las practicas higiénicas
que realizan los manipuladores de alimentos en la preparacion y venta de
alimentos de manera informal vs formal que garantizan la seguridad alimentaria en
la localidad RUU. Metodologia: Se realiz6 un estudié observacional analitico
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 capacitacion en manipulacion de alimentos, el no tener esta
capacitacién presenta una razén entre formales e informales de 1:5. Asi mismo
gue esta capacitacion sea periodica tiene una razon entre los grupos formal e
informal de 1:52. Siendo la capacitacién la fuente de conocimiento base para
comprender la importancia de las medidas de practicas higiénicas. Discusion:
Aunque los resultados evidencian mejores practicas en los trabajadores formales,
hay practicas en ellos que también generan un riesgo de contaminacion 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 contaminacion, no se esta
realizando un proceso adecuado de almacenamiento y control de materias primas.

Palabras clave: Comercializacion de alimentos; buenas practicas de manufactura;
salud publica; riesgo sanitario; requisitos sanitarios; Inocuidad; intoxicacion
alimentaria; infeccion alimentaria; asepsia; consumo de alimentos.



13

1. FORMULACION DEL PROBLEMA

El trabajo informal en Colombia viene en aumento por condiciones variables, como
la migracion, la falta de oportunidad laboral, entre otros. Segun el Instituto para la
Economia Social (IPES) (1), la caracterizacion de trabajadores informales en el
2016 en Bogota reporté una poblacién 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. Segun un informe de
la Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Econdémico (OCDE) sobre el
empleo en el sector informal en los paises en desarrollo, este representa el 47%
del empleo en el oeste de Asia y Africa del Norte y alrededor del 50% en América
Latina (2).

Dentro de este trabajo informal se encuentran los puestos ambulantes de comida
gue realizan preparacion con pocas medidas de seguridad; en muchos casos se
manipulan alimentos de alto riesgo como los céarnicos, los lacteos y sus derivados.
La normatividad vigente para Colombia en la fabricacién y venta de alimentos se
encuentra en la resolucion 2674 de 2013(3), en la cual se define como alimento
de mayor riesgo en salud publica: “Todo aquel alimento que contenga
microorganismos patégenos y favorece la formacion de toxinas o el crecimiento de
microorganismos patdgenos y alimentos que puedan obtener productos quimicos
nocivos”(p.3). Adicionalmente hay mas factores que intervienen en la afectacion
de la inocuidad de estos alimentos como: contaminaciones fisicas, microbiolégicas
y ambientales por su larga exposicion a contaminacion por olores, el dificil acceso
a agua potable y el estancamiento de esta, malas practicas higiénicas como son la
contaminacion cruzada, elementos e indumentaria de seguridad y un
procedimiento basico que es el correcto lavado de manos.

La poblacién informal en su mayoria 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 asi un problema enorme en la
seguridad alimentaria de toda la poblacion 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, segun la OMS, los alimentos mas 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 identifico el vehiculo,
los productos involucrados eran carne bovina, huevos, carne porcina, carne de
aves, pescados, crustaceos, moluscos, o productos lacteos.

En el informe de enfermedades transmitidas por alimentos de 2015 de la
Secretaria Distrital de Salud de Bogota, 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 clasificacion “otros” se incluyen las ventas
ambulantes que fueron las que tuvieron mayor frecuencia (4).

Esta investigacion 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.

JUSTIFICACION

La aplicacion de las buenas practicas higiénicas reduciria en gran medida el riesgo
en salud publica como las ETA Es de gran impacto la buena manipulacién de
alimentos ya que previene innumerables riesgos de contaminacion, la educacion
constante en buenas practicas y la retroalimentacion del trabajo realizado dia a dia
servird para mejorar la salud de la poblacion y la formulacion de politicas publicas
gue contribuyan a mitigar los riesgos que se pueden encontrar en cualquier etapa
de produccion de los alimentos (5). Una buena informacién y capacitacion en toda
la poblacion en las buenas practicas de manipulacion de alimentos vy
adicionalmente, la efectiva puesta en practica de los métodos a la hora de
manipularlos que por multiples factores ideolégicos o sociales se ha perdido,
conseguird una garantia en la inocuidad de los alimentos que se manipulen.
Lograr una observacion critica de ellos, traera inmensos beneficios no solo para
las entidades regulatorias, sino para toda la poblacion que a diario consume
alimentos fuera de su hogar.

La generacion de politicas publicas originara una vigilancia activa, articulacion de
los entes encargados de mitigar los riegos asociados a la problematica e incluir a
todos los actores involucrados, adoptando el compromiso, la capacitacion y la
apropiacion de la cultura de seguridad alimentaria en los manipuladores de
alimentos, generando asi una confianza en los consumidores. Se pretendio en la
presente investigacion realizar un estudio observacional analitico exploratorio en la
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practica 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 pais, especificamente en la Localidad Rafael Uribe Uribe.

PREGUNTA DE INVESTIGACION

¢, Cuadles son las diferencias en las practicas higiénicas de seguridad alimentaria
entre manipuladores de alimentos que realizan preparacion y venta de alimentos
de manera informal vs. formal en una localidad de Bogota?
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1. MARCO TEORICO

SEGURIDAD ALIMENTARIA

Segun la FAO(6), en el programa para la seguridad alimentaria para Centro
América, el término de seguridad alimentaria es la produccion 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 garantia de la inocuidad de los alimentos
se requiere contar con medidas de higiene que eviten el riesgo de contaminacion
de los alimentos y asi evitar un riesgo en salud publica.

ALIMENTO CONTAMINADO

Es el resultado de una contaminacion causada por cualquier agente contaminante,
que puede ser de origen microbiologico, fisico o quimico, como lo dice el
CODEX(7), un contaminante es cualquier sustancia extrafia o ajena al alimento
gue se encuentra presente en él y que pudo obtenerse en sin intension en
cualquier etapa de procesamiento del alimento o por la contaminacion ambiental,
donde se excluyen las particulas de origen fisico que puedan llegar a contaminar
los alimentos.

Dentro de los factores que influyen en la contaminacién de un alimento el IAEA(8),
dice que se destacan agentes quimicos como plaguicidas, metales toxicos,
residuos de farmacos, entre otros. Por otra parte GARCINO R(9), en el estudio
contaminacion de los alimentos durante los procesos de origen y almacenamiento
dice que también pueden tener contaminantes organicos y micotoxinas generadas
por el crecimiento de microorganismos o la actividad de plagas y adicionalmente
factores fisicos que ponen en riesgo la salud de los consumidores. Generalmente
estos contaminantes no actian solos dentro de un alimento, pueden existir
contaminaciones simultaneas por todos los factores anteriormente descritos.

MEDIDAS DE HIGIENE DE SEGURIDAD ALIMENTARIA

La resolucion 2674 de 2013(3), en el articulo 11 indica los requisitos sanitarios
gue deben cumplir las personas que quieran ejercer actividades vinculadas en
alguna etapa productiva de un alimento, con el proposito 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 certificacion
meédica que conste la aptitud para manipular alimentos, por lo menos 1 vez al afio
0 cada vez que se considere necesario por razones clinicas o epidemiologicas.(3)

1.1.2. Educacion y capacitacion

Las personas que realizan actividades de manipulacion de alimentos segun la
normatividad sanitaria vigente(3), deben tener una educacion previa en
saneamiento, buenas practicas de manufactura, medidas de higiene en
manipulacion de alimentos y deben estar capacitados y en condiciones para las
tareas asignadas. Se debe tener un plan de capacitacidon continua con aspectos
demostrables como metodologia, identificacibn de capacitadores, intensidad
horaria, cronograma y temas. Esto se debe demostrar con el impacto y la
aplicacién de cada manipulador de alimentos en su actividad diaria.

1.1.3. Practicas higiénicas(3)

e Garantizar la limpieza e higiene personal.

e 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 Unico
uso dentro de las areas de manipulacion de alimentos.

e Lavar de manos, debe hacerse con jabon liquido antibacterial neutro, agua
potable, y debe realizarse periédicamente, antes de iniciar labores, después
de manipular alimentos y objetos diferentes, después de salir y al ingresar
nuevamente a areas de trabajo.

e Mantener el cabello recogido y debe llevarse cubierto en su totalidad por
medio de una gorro o malla. Esto incluye barba, bigote y patillas.

e Permanecer sin maquillaje

¢ I|dentificar el riesgo de contaminacion sera obligatorio el uso de tapabocas,
que debe cubrir perfectamente fosas nasales y boca mientras se tenga
contacto directo con los alimentos.

e Mantener uiias cortas, limpias y sin ninguna clase de esmalte.

e Permanecer sin joyas y accesorios.

e Usar de calzado totalmente cerrado.

e Usar de guantes si es necesario, y deben permanecer en condiciones
Optimas sin dafio o fractura.
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e Evitar consumir alimentos y bebidas, fumar, o escupir en las areas de
elaboracion de alimentos.

En esta medida, cumpliendo a cabalidad con todo Ilo anteriormente
mencionado se lograria garantizar la calidad e inocuidad de los alimentos en
cuanto a las practicas del personal manipulador de alimentos. Como se
concluye en el estudio contaminacion microbioldgica de los alimentos en Costa
Rica(10), que para garantizar la inocuidad de los alimentos que se consume
solo se podra lograr si se incorpora la educacion de todos los entes que
intervienen.

ENFERMEDADES TRASMITIDAS POR ALIMENTOS

Segun la OPS y OMS “Un brote de ETA es definida como un incidente en el que
dos o mas personas presentan una enfermedad semejante después de la
ingestion de un alimento en comun, los diferentes andlisis epidemioldgicos
responsabilizan al alimento el cual seria 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 comunicacion
de los consumidores, el diagnostico 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 proliferacion 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 identific6 el vehiculo, los productos involucrados eran
productos lacteos, huevos, carne de aves, carne porcina, moluscos, crustaceos,
pescados, o carne bovina.”(5).

Para Colombia se realiz6 un seguimiento epidemioldgico en 2008 a las ETA,
segun la notificacion al sistema nacional de vigilancia de la Secretaria de salud.
Encontrandose 9.634 casos comprometidos en 693 brotes de ETA. En el 2007 se
notificaron 4.929 casos(11). Pon ende se podria deducir que es un riesgo en salud
publica, dado que va en incremento, asi mismo revela que los reportes estan muy
alejados de la realidad.
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La implementacién de las buenas practicas de manufactura logra mitigar el riesgo
de contaminacion de los alimentos y por ende los brotes de ETA. En la resolucién
1160 de 2016 se define estas practicas como: “... el conjunto de procesos,
procedimientos técnicos y normas, cuya aplicacion debe garantizar la fabricacion
uniforme y controlada de cada lote de produccion, de conformidad con las normas
de calidad y los requisitos exigidos para su comercializacion”(3).

NIVEL LABORAL EN COLOMBIA

La condicién econdémica 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 aun pueden ser inferiores para la realidad que
vemos dia a dia en la Ciudad. ElI DANE en su boletin técnico hecho el 10 de mayo
de 2018, basado en la Gran Encuesta Integrada de Hogares, realizé la medicion
del empleo informal y seguridad social en el trimestre de enero a marzo de 2018.
Donde se reportd una cantidad de personas ocupadas informales en las 13
ciudades y en las 23 &reas metropolitanas de un 47,3%. Las ciudades que
reportaron mayor proporcion de informalidad fueron Cudcuta con 69,5%, Riohacha
64,5%, Florencia con 63,1% seguido por Bogota que represento el 42,1%.(12)

Especificamente para la localidad Rafael Uribe Uribe la tasa de ocupacion es del
54, 9%, donde se destacan las actividades de comercio como restaurantes y
hoteles con una participacion 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 aun la tasa de
migracion de esta localidad.

1.1.4. Localizacién

La localidad Rafael Uribe Uribe estd ubicada en el sur oriente de la ciudad y tiene
una extension total de 1.388 hectareas (ha) urbanas(14). Esta descrita bajo el
namero de localidad 18 de la capital de pais. 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 hectareas,
equivalentes al 27,4% del total del area de UPZ de la localidad(15). La poblacion
total de la localidad Rafael Uribe Uribe es de 423.000 habitantes, lo cual es una
cifra que es totalmente variable debido a condiciones socioecondmicas,
ambientales que permiten los movimientos migratorios. Esta poblacién representa
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el 6,2% del total de la poblacién bogotana y la ubica como la octava localidad mas
habitada de Bogota(13). En el siguiente mapa se evidencia la localidad RUU
completa. (Figura 1)

Figura 1. Mapa de la localidad
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A la fecha no se realizé ninguna modificacion 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 alcohélicas con consumo dentro del
establecimiento; el 32%, expendio comidas en restaurantes y el 21% expendio
comidas en cafeterias, En cuanto a la posicién ocupacional de los empleados que
viven en la localidad, el 51,2% de empresa particular, cuarta cifra mas alta entre
las localidades, ademas el 33,5% eran trabajadores independientes (13).

Los trabajadores informales han ganado terreno en el campo de la preparacion y
venta de los alimentos, en condiciones inseguras y dificiles, dado que estan
sujetos a factores ambientales y sociales que no garantizan una adecuada
manipulacion de alimentos; Sin embargo, en los establecimientos establecidos
para expendio de comida a la mesa de alimentos preparados los cuales cuentan
con la proteccion para garantizar un alimento inocuo, este no se garantiza
precisamente por las falencias en la implementacion de las medidas sanitarias de
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los manipuladores de alimentos. Esto conlleva a un alarmante riesgo en salud
publica ya que el consumidor puede enfermar si no se toman las medidas de
precaucion necesarias para garantizar la calidad e inocuidad de los alimentos(17).

La contaminacion del alimento se puede generar en cualquier etapa productiva de
este, siempre hay un manipulador de alimentos en cada etapa y el papel que
desemperfian es muy valioso ya que se garantiza que el consumidor no enferme a
causa de estos(b).

Segun la FAO una de cada 10 personas se enferma por ingerir un alimento
contaminado y 420.000 mueren por esta causa al afio(17). Las enfermedades
transmitidas por alimentos pueden ser de diferentes origenes, solo se necesita
una contaminacion en el alimento que puede ser microbioldgica, fisica y quimica.
Dentro de las contaminaciones fisicas podemos encontrar cualquier particula o
material extrafio que represente una forma fisica que caiga dentro de un alimento,
por ejemplo, accesorios, ufias, pelos, polvo entre otros. La contaminacion quimica
se produce por pinturas, venenos, desinfectantes, jabones entre otros. La
contaminacion microbiolégica es la reproduccion excesiva 0 crecimiento de
microorganismos dentro de los alimentos que se genera por malos manejos de
estos, primordialmente por una mala practica de lavado de manos del manipulador
de alimentos, un mal almacenamiento sin control de temperaturas entre otros(3).
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2. HIPOTESIS

H_= Las practicas higiénicas y de seguridad alimentaria son iguales entre
manipuladores de alimentos de manera informal vs formal.

H_ = Las practicas 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 préacticas higiénicas que realizan los manipuladores de alimentos en la
preparacion y venta de alimentos de manera informal vs formal que garantizan la
seguridad alimentaria en la localidad RUU

OBJETIVOS ESPECIFICOS

» Caracterizar factores socio demograficos de la poblacién a estudio

» Identificar las practicas 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 practicas higiénicas
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4. METODOLOGIA

ENFOQUE METODOLOGICO

La investigacion tuvo un enfoque cuantitativo, ya que pretendié recolectar
informacion y datos mediante el analisis de variables cualitativas y cuantitativas,
realizando una medicion numérica y lo cual permitié6 hacer un analisis estadistico
entre las variables, encontrando prevalencias y asociaciones entre ellas.

TIPO DE ESTUDIO

Se realiza un estudio observacional analitico exploratorio de corte transversal, se
describe lo observado y se realiza una comparacion entre la variable consideradas
de exposicion. Realizando una comparacion entre las practicas implementadas por
los manipuladores de alimentos que preparan y venden los alimentos de manera
formal e informal, segun la hipétesis planteada de que se asume diferencias en la
implementacion de estas préacticas en la formalidad y la informalidad.

POBLACION

Grafica 1. Descripcion de la poblacion

e Manipuladores de alimentos de manera
formal e informal de Bogota de la Localidad

Accesible RUU, barrio Quiroga

e 223 manipuladores de alimentos
distribuidos aleatoriamente en Ila UPZ
Quiroga, que accedan voluntariamente a
Muestra participar en el estudio.
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DISENO MUESTRAL

El estudio se realiz6 a dos colas utilizando el programa estadistico Epilnfo Version
7.2.2.6, en la aplicacién StatCalc-Sample Size: population survey and power. Con
base en el estudio realizado por de Ardila M y Martinez O(18). Para el célculo del
tamano de muestra se utilizd el porcentaje de aplicacion del criterio “usa
accesorios como anillos, aretes u otros”, los resultados fueron de 57% sin
intervencion y un 76% después de la intervencion. Con un poder del 80% y un
nivel de confianza del 95%, el tamafio de la muestra es de 194 personas. Se
incluyé una tasa de pérdida del 15%, el cual corresponde a 29 participantes para
un total de tamafio de muestra de 223.

En la tabla 1 se relacionan los criterios evaluados, para el calculo del tamafio de
muestra.

Tabla 1. Criterios de evaluacién calculo de tamafio de muestra

Cumplimiento Cumplimiento ~
o . Tamanfo de
Criterio antes de la después de la
. ., . . muestra
intervencion intervencion
Parumpal de com|te§ de higiene y 47% 88% 42
proteccion de los alimentos
Cuenta con_reC|p|entes para 5506 92% 16
almacenamiento de agua potable
Ellmm(?} las :clguals §erV|das en el 63% 93% 60
esaglie mas préximo
La_vado de manos co_rrecto 5306 86% 62
evitando contaminacion cruzada
Conoce Ias mgdldas d_e proteccion 85% 99% 118
de materias primas e insumos
El lavado de utensilios se realiza 76% 94% 124
correctamente
Los qllmentos perecederos se 50% 7204 156
mantienen refrigerados
Dispone correctamente los
residuos sélidos evitando la 88% 99% 158
contaminacion
Realiza lavado de materias primas 82% 96% 158
Cuenta con I|mp|ones en buen 91% 100% 168
estado y limpios
Cuenta con agua potable en 67% 86% 172
cantidad suficiente
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Cumplimiento

Cumplimiento

Criterio antes de la después de la Tamaiio de

. s . s muestra
intervencion intervencion

No hay presencia de animales o

plagas en el puesto de venta o en 83% 96% 176

sus cercanias

Cuenta con servicios sanitarios 67% 86% 180

cerca y dotados

Usa accesorios como anillos, 5706 76% 194

aretes, u otros

Lava los utensilios con agua 79% 93% 194

potable

Antes de preparar los alimentos los 85% 96% 224

lava con agua potable

CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION

Grafica 2 Criterios de inclusién y exclusion

Inclusion

* Todos los manipuladores de alimentos formales e informales de la
Localidad RUU, UPZ Quiroga.

e Manipuladores de alimentos mayores de edad.

Exclusion

* Manipuladores de alimentos con alguna condicion de discapacidad

que limite el entendimiento del cuestionario




DESCRIPCION DE LAS VARIABLES

Figura 2. Diagrama de variables
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Sexo

Edad

Nivel de
escolaridad

Tiempo de
trabajo

\ \

/

Tipo de Manipulador
(Formal e Informal)

Condiciones Acceso a agua Lavado de Material Almacenamiento
sanitarias potable manos utensilios
Capacitacion Uso de dotacion Examen medico Manejo de Limpieza de
temperaturas areas

Control de
plagas

Se puede observar la tabla de variable como anexo 6.




28

TECNICAS DE RECOLECCION DE LA INFORMACION

4.1.1. Fuentes de informacion

La fuente de informacion fue primaria ya que se aplic6 un cuestionario
directamente a la poblacion participante de la investigacion y adicionalmente una
lista de chequeo observacional que se realizé durante el periodo contemplado de
la investigacion.

4.1.2. Instrumento de recoleccion de la informaciéon
Se contempl6 tres instrumentos de recoleccion de la informacion

1. Cuestionario no validado, esté se disefio segun la importancia de los
criterios queridos para evaluar.

2. Lista de chequeo observacional la cual se disefié basados en la
normatividad sanitaria vigente Resolucion 2674/2013.

3. Creacion de base de datos codificada

En anexo 1y anexo 2 se encuentra el cuestionario y la lista de chequeo
observacional disefiada para el estudio.

La base de datos se trabaj6é en un archivo de Excel realizada por las
investigadoras.

4.1.3. Proceso de obtencién de lainformacién

se procederd a realizar
caracterizacién de la
poblacion haciendo
conteo de venta Abordamiento
informal enlazonay ala poblacién
por censo de secretaria de estudio
de salud de
establecimientos
formales

Los investigadores
invitaran a la poblacién
a participar de la
investigacion,
realizando una
explicacion con
objetivos y propésito
de la investigacidon

Autorizacion

comité de ética
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*Se entrega
instructivo de
cuestionarioy
explicacion de este.

*El investigador
procede a aplicar el
cuestionario a el
manipulador de
alimentos
recolectando la
informacion en las
hojas del
cuestionario

Serealizara la
explicacion y firma Aplicacion de
del consentimiento cuestionario

informado

Se observara a

cada
manipulador de Codificacidn de
Aplicacion de lista alimentos y se Diligenciamiento participantes y
de chequeo g 5 de base de datos io
observacional llenara la lista de tabulacion de

chequeo segun lo datos
evidenciado en el

momento

4.1.4. Prueba piloto

Se aplicé un cuestionario y la lista de chequeo observacional a 20 manipuladores
de alimentos, 10 trabajadores formales y 10 trabajadores informales, con los
cuales se determind la sensibilidad de los instrumentos tanto para los
manipuladores como para los investigadores. Identificando aspectos a mejorar con
respecto al manejo de formulacién de preguntas para una comprension adecuada
de los entrevistados.



CONTROL DE ERRORES Y SESGOS

Tabla 2. Errores y sesgos
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Descripcién de la posibilidad de

Tipo X Forma de control
ocurrencia
Las personas que acepten
participar pueden ser aquellas que | Abordar a la persona con una
L sientan que tienen  mejores | sensibilizacion y explicacion
Seleccion L : . ) . :
practicas de seguridad alimentaria, | completa sobre la importancia de su
lo cual podria dejar por fuera a | participacion en la investigacion.
quienes no
Se realizara una prueba piloto.
Puede haber una falta de | La investigadora que no tiene
sensibilidad del cuestionario ningun conflicto ético se encargara
Sesgo de lo observado ya que los | de recolectar la informacién
Informacion manipuladores de alimentos | primaria.
pueden cambiar sus practicas | Aclarar que los hallazgos respecto
habituales por el hecho de saber | a la conducta frente a Ila
que estan siendo observados manipulacién de alimentos no
tendran accién punitiva.
Nivel educativo
El nivel educativo puede ser un
sesgo de confusién ya que se
esperaria que a mayor nivel
educativo mayor aplicacién de las
L practl_cas higiénicas y que los Se hard andlisis estratificado por
Confusion trabajadores formales tengan mayor

educacion que los informales. Es
por esto que la variable nivel
educativo puede llegar a ser una
variable confusora porque esti
asociada con la exposicion y con el
desenlace

nivel educativo

TECNICAS DE PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Se realizé la tabulacién de los datos por medio del programa Microsoft Excel,
donde se cre6 una base de datos.

El analisis estadistico se realizé bajo el programa estadistico IBM SPSS Statistics
V25 licenciado para la Universidad del Rosario. Para establecer las caracteristicas
de la poblacion a estudio se realizé un analisis 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
describiran con promedios, media, en las cuales se realiz6 una la prueba de
normalidad de Kolmogorov-Smirnov.
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Para determinar si existia diferencia en las practicas y medidas de seguridad en
los grupos de trabajadores formales y trabajadores informales se realizd un
analisis bivariado con una de las variables dependientes construyendo tablas de
contingencia calculando el chi cuadrado, adicional mente se calcul6 OR Y RP.

Se crearon dos variables de desenlace practicas higiénicas y seguridad
alimentaria, dentro de estas se encuentran:

Tabla 3. Variables compuestas

PRACTICAS HIGIENICAS SEGURIDAD ALIMENTARIA
CUESTIONARIO LISTA DE CHEQUEO CUESTIONARIO LISTA DE CHEQUEO
Capacitacion Estado de salud Acceso a agua Materiales Sanitarios
potable
Capacitacion Condiciones de las

Practicas higiénicas Refrigeracion

Periddica instalaciones
. Educacién y Cuenta con L
Examen medico o . . lluminacién
capacitacion termémetro de punzén

Examen médico Limpieza 'y Realiza toma de Instalaciones
periddico desinfeccion temperaturas sanitarias

Importancia de Soportes Condiciones de las
dotacién documentales instalaciones

Conoce el lavado de Superficies en
manos contacto con el alimento

Realiza un Materias primas e
adecuado lavado de .

insumos

manos

Implementos para Prevencion de la
lavado de manos contaminacion cruzada

Lavado periédico de Manejo de
manos temperaturas

Lava y desinfecta
los implementos de
trabajo

Condiciones de
almacenamiento

Suministro y calidad

Limpieza general de agua potable

Residuos liquidos

Residuos solidos

Control de plagas

Nota: Cuestionario: Si=0, No=1; si todas las variables eran 0, practicas higiénicas=0 utilizando el comando
AND; si alguna de las variables era 1, practicas higiénicas=1 utilizando el comando OR. Lista de chequeo:
Aceptable=0, Aceptable con requerimiento y No aceptable=1. si todas las variables eran 0, practicas
higiénicas=0 utilizando el comando AND; si alguna de las variables era 1, practicas 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 préacticas higiénicas son todas las asociadas a
practicas que deben aplicar los manipuladores de alimentos para garantizar la
inocuidad de los alimentos, es decir evitar la contaminacion por cualquier medio,
ya sea fisico, quimico o microbiologico de los alimentos que manipulan y las
variables agrupadas en seguridad alimentaria estan asociadas a las instalaciones,
requisitos de saneamiento e implementacion del plan de saneamiento que
garantiza la seguridad alimentaria y evita el riesgo de contaminacién de los
alimentos, pero aplicado a los procesos realizados a los alimentos que estan bajo
condiciones apropiadas.

Al agrupar las variables en dos grupos compuestos, se decide transformar las
variables adquiridas en la lista de chequeo, de variables politbmicas a variables
dicotémicas, transformando el item aceptable con requerimientos en no aceptable,
dado que tener calificacion aceptable con requerimientos indicaba que se tenian
aspectos a mejorar, este motivo es crucial y es la razon por la cual se consideré
adecuado no agruparlo con la calificacion aceptable. Al crear dichas variables
compuestas de observo que en seguridad alimentaria todos los participantes
recibieron una calificacién de no aceptable puesto que tenian una o mas variables
con calificacion no aceptable, por ende no fue posible realizar algin analisis con
dichas variables compuesta, por tal motivo se toma la decision de realizar sub-
variables compuestas las cuales se describieron a continuacion.

Seguidamente se agrupa en la variable requisitos basicos las variables
capacitacion, capacitacion periddica, examen médico y examen médico periddico,
esto debido a que segun la normatividad sanitaria vigente(3) los manipuladores de
alimentos que son las personas gque intervienen directa e indirectamente en los
procesos aplicados a los alimentos deben cumplir con requisitos basicos como
manipuladores de alimentos que son contar con una certificacion medica que debe
constar la aptitud o no para la manipulacion de alimentos, que este reconocimiento
debe hacerse cada vez que se considere necesario. Deben contar con educacion
y capacitacion todas las personas que realicen actividades de manipulacion de
alimentos, esta capacitacion debe hacerse mediante un plan de capacitacion
continua y permanente el cual debe ser reforzado a lo largo del desempefio 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 periodico, 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 segun
la normatividad sanitaria son agua y jabdn 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 contaminacion y segun 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.

Conservaciéon de alimentos estd compuesta por refrigeracion, termémetro de
punzén y toma de temperaturas, que como lo dice la normatividad sanitaria
vigente todos los alimentos que por su naturaleza favorezcan el desarrollo y
multiplicacion de microorganismos indeseables, deben mantenerse bajo
condiciones especiales que eviten la proliferacion y por ende para garantizar la
conservacion adecuada de estos alimentos se deben adoptar las medidas
efectivas como son el mantenimiento de temperaturas en refrigeracion 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 medicién de
temperaturas que permite la toma de temperaturas internas de los alimentos y
adicional a esto que estas tomas sean periodicas. Y por ultimo se agrupan lava y
desinfecta los implementos de trabajo durante su actividad y realiza limpieza
general de su area de trabajo todos los dias bajo la variable Saneamiento, ya que
estos son procesos que se incluyen dentro del requisito del plan de saneamiento
basico, el cual tiene como finalidad implementar los procedimientos requeridos
para disminuir los riesgos de contaminacion 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 analisis de
los resultados, esta agrupacion se realizé con base en las actas de inspeccion,
vigilancia y control oficiales aplicadas por los entes territoriales a cargo de la
vigilancia sanitaria, que a su vez estan basadas bajo la normatividad sanitaria
vigente, Resolucién 2674 de 2013(3). Alli se incluyen todos los aspectos como
localizaciones y accesos, disefio y construccion, instalaciones sanitarias, pisos y
drenajes, techos, ventanas, puertas, iluminacién y ventilacion dentro de una
variable compuesta que denominamos instalaciones. Dentro de personal se
encuentran las variables estado de salud, practicas higiénicas y educacion y
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capacitacion ya que como se explicd anteriormente los manipuladores de
alimentos deben cumplir con requisitos basicos explicito en la normatividad
sanitaria. La siguiente variable compuesta se denomind requisitos higiénicos,
estos se consideran como los requisitos en todas las actividades realizadas que
garanticen la inocuidad de los alimentos, por ende incluird todas las actividades de
fabricacion, preparacién, procesamiento, envasado y almacenamiento de
alimentos y contemplan dentro de la lista de chequeo las variables materias
primas e insumos, prevencion de la contaminacion cruzada, manejo de
temperaturas y condiciones de almacenamiento y por ultimo se agrupan las
variables suministro y calidad de agua potable, residuos liquidos, residuos sdlidos
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 contaminacion de los alimentos mediante la implementacién del plan de
saneamiento basico.

Adicionalmente para el analisis bivariado de las variables del cuestionario, se
elaboraron tablas de contingencia calculandose chi cuadrado y OR, cabe resaltar
que las variables a las cuales no se les determino un OR se dio por el hecho de
gue alguno de los grupos tenia un cero. Asi mismo para analisis bivariado de las
variables compuestas, con la diferencia que para las variables que obtenian una
frecuencia mayor a 30% se calcul6 RP. En cuanto a las preguntas de la lista de
chequeo observacional, se realiz6 una regresion logistica binaria para el célculo
de OR, puesto que estas variables fueron politdmicas.

PLAN DE DIVULGACION DE RESULTADOS

El plan de divulgacion inicial de la investigacion fue presentar a la poblacion
participante en forma educativa sobre los resultados de ésta. La siguiente
divulgacion fue en la presentacion del proyecto de investigacion ante la
Universidad CES y la Universidad del Rosario para optar al titulo de Epidemiologa.
Seguido de conseguir lo anteriormente propuesto presentaria la investigacion a
entes territoriales competentes para publicacion y base de mas estudios que se
puedan realizar en el campo de la vigilancia sanitaria.
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5. CONSIDERACIONES ETICAS

Para la investigacion se tuvo una conducta cientifica responsable, es por esto que
uno de los investigadores principales declaro un conflicto de interés. Esto se debia
a que el investigador es una autoridad sanitaria que en su labor profesional se
encuentra en el equipo de atencion 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
investigacion que se realice de los presuntos brotes debe actuar frente a las
condiciones evidenciadas aplicando medidas sanitarias de seguridad para velar
por la salud publica. Por ende, el interés primario que el cudl fue la investigacion 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
informacion 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 asi poder cumplir con
las consideraciones éticas pertinentes para el desarrollo de la investigacion como
se describe a continuacion: (20)(11)

¢ Informe Belmont y resolucion 8430/93: respeto por las personas que van a
participar en la investigacion y consideracion como seres autonomos.

e Autonomia: brindar toda la informacion sobre la investigacion y corroborar
el entendimiento de esta para tener la libertad de poder participar en este.

e Beneficio: se proporciona garantias como educacion en examenes médicos
basicos y su importancia.

Para poder participar en el estudio, a cada persona se le ley6é y firmo 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 obtencién de la
informacion era primaria se paso el proyecto ante el comité de etica de la
Universidad CES, para porterior aval bajo carta enviada via 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 vendian alimentos de manera
formal e informal, a todos se entrevistd y se les aplicé una lista de chequeo
observacional, el 52% (116) de los participantes tenian una modalidad de trabajo
informal.

Se realizé una descripcion de las variables cruzando cada una de ellas con la
variable dependiente modalidad de trabajo (Tabla 4). De las variables que
caracterizan la poblacion 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; identificandose que los trabajadores informales tienen un nivel
educativo superior a nivel universitario en comparacion con los trabajadores
formales.

Tabla 4. Caracterizacion de la poblacién variables cualitativas

. Formal Informal
Variables Valor de p
n (%) n (%)
Sexo: Masculino 51 47.2 57 49.1 0826
Femenino 56 52.8 59 50.9 !
Nivel dsrifnsgﬁf“dad: 24 22.4 27 233
. 81 75.7 68 58.6
B"’_‘rcéhé'r']?ég‘to 2 1.9 12 10.3 0,001
. N 0 0 9 7.8
Universitario

Se realizdé prueba de normalidad a las variables cualitativas edad y tiempo de
trabajo por el método estadistico de Kolmogorov-Smirnov, obteniendo un valor de
p de 0.000 para las dos variables, lo que nos indica que no se sigue una
distribucion 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.
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Tabla 5. Caracterizacion de la poblacion variables cuantitativas

Formal Informal
Variables Limite inferior Limite inferior Valor de
Media erory I Media eriory p
superior superior
Edad 32 19-64 30 18-60 0,440
Tiempo de trabajo 60 1-384 48 1-396 0,882

Con respecto al andlisis de contingencia de practicas 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
capacitacion en manipulacién de alimentos con respecto a los trabajadores
formales, 1C95% (2,06-10,78), y al evaluar la toma de capacitaciones periddicas
dado que se es un trabajador informal es de 52 veces el chance de no tener esta
capacitacion de manera periddica frente a los trabajadores formales 1C95%
(22,12-122,9). En cuanto a haberse realizado un examen médico que consta de un
reconocimiento médico donde se emita la certificacion de la aptitud para manipular

Tabla 6. Analisis bivariado Practicas higiénicas cuestionario

Formal Informal
Précticas higiénicas No No Valor de p OR(IC)
n(%) n (%)
Capacitacion 8(7,5%) | 32(27,6%) 0,000 412)(38(;6
Capacitacién Periddica 22(20,6%) | 108(93,1%) 0,000 52’1‘2(225512'
Examen medico 30(28%) | 92(79,3%) 0,000 9?2(351
Examen médico periédico 61(57%) |101(95,7%) 0,000 16472265)31
Importancia de dotacién 1(0,9%) 1(0,9%) 0,003 022(8235
Conoce el lavado de manos 5(4,7%) | 12(10,3%) 0,111 2’365%;30'
Realiza un adecuado lavado de manos 31(29%) 58(50%) 0,001 2’45(216‘;;10-
Implementos para lavado de manos 3(2,8%) | 82(70,7%) 0,000 83551(29%)79'
Lavado periédico 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 célculo de OR para las variables Lavado periédico 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
tenia 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 periddicamente con respecto a los trabajadores
formales 1C95% (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 1C95% (1,40-
4,26) 1C95% (24,79-281,90) respectivamente.

De las variables agrupadas en seguridad alimentaria del cuestionario se observo
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 refrigeracién para los alimentos
qgue lo requerian, asi mismo para la garantia de la inocuidad de los alimentos se
debe hacer un control en la etapa de almacenamiento y se requiere de un
instrumento de medicibn 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
medicion; sin embargo solo el 23%(25) de este grupo realizaba la toma de
temperatura necesaria.

En el andlisis bivariado de practicas 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 mas medidas de proteccion requeridas con respecto a los
trabajadores formales 1C95% (1,2-4,1).
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Tabla 7. Analisis bivariado seguridad alimentaria cuestionario

Formal Informal
Seguridad alimentaria No No Valor de p
n(%) n(%)
Acceso a agua potable 0(0%) 48(41,4%) 0,000
Refrigeracion 0(0%) 88(76,9%) 0,000
Cuenta con termdmetro de punzén 81(75,7%) 116(100%) 0,000
Realiza toma de temperaturas 82(76,6%) 116(100%) 0,000

En la variable educacion y capacitacion los trabajadores informales presentan 18
veces el chance de no realizar capacitaciones de forma perioddica con respecto al
grupo de los trabajadores formales, IC95% (8,2-37,2).

Al evaluar condiciones de limpieza y desinfeccion 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, 1IC95% (1,9-12,3). Sin
embargo, al evaluar los soportes documentales donde se incluye el plan de
saneamiento basico 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 calificacion fue no aceptable.

Tabla 8. Analisis bivariado préacticas higiénicas lista de chequeo

Practicas Formal Informal valor | OR(C)
Higiénicas A AR NA A AR NA dep
n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) n(%)
Estado de o o o 113(97,4 o o i
salud 107(100%) | 0(0%) | 0(0%) %) 3(2,6%) | 0(0%) |0,094
Medidas de o 68(63,6 o o o o 2,23
oroteccion 36(33,6%) %) 3(2,8%) | 22(19%) | 93(80,2%) | 1(0,9%) | 0,019 (12-4.1)
Educacion y o | 26(24,3 o | 12(10,3 o | 34(29,3 17,5(8,2-
capacitacion 78(72,9%) %) 3(2,8%) %) 70(60,3%) | ~g, ) 0,000 37.2)
Limpiezay |101(94,4% 0 o 90(77,6 | 26(22,14 0 4,86(1,9-
desinfeccion ) 6(5.6%) | 0(0%) | "o %) 0(0%) 0,000 715 3
Plande | 14,9720 14(12,1 102(87,9
saneamiento ) ' 2(1,9%) | 1(0,9%) %) ' 0(0%) %) 10,000 -
bésico

Nota: A: Aceptable, AR: Aceptable con requerimientos, NA: No aceptable. No se realiza célculo de OR para la
variable Plan de saneamiento basico, debido a que dio por el hecho de que alguno de los grupos tenia un cero.

En el andlisis bivariado de la agrupacion 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
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instalaciones con aspectos a mejorar que los trabajadores formales, 1C95% (2,73-
12,50). Dentro de este grupo se incluye la variable iluminacién que cabe resaltar
que para el grupo de los trabajadores informales tienen casi 14 veces el chance de
presentar alguna inconsistencia ya sea por proteccion de los bombillos o por
deficiencias en la calidad de esté obteniendo asi una calificacion de aceptable con
requerimientos con respecto a los trabajadores formales.

En cuanto a las instalaciones sanitarias, donde se evaluaba el acceso a un bafo
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. Analisis bivariado seguridad alimentaria lista de chequeo

Formal Informal
Seguridad alimentaria A AR NA A AR NA \(/jaeI%r OR(IC)
n%) | n(%) | n(%) | n(%) n(%) n(%)
27,2(12
. . 80(74, | 27(25, o 11(9,5 | 101(87, | 4(3,4% T
Materiales Sanitarios 8%) 206) 0(0%) %) 196) ) 0,000 5g217)
— 5
Condlcmngs de las 39(36, | 68(63, 0(0%) 10(8,6 | 102(87, | 4(3,4% 0,000 5,85(2,7
instalaciones 4%) 6%) %) 9%) ) 3-12,50)
13,65
L 99(92, | 8(7,5 29(25 | 32(27,6 | 55(47,4 ’
lluminacién N N 0(0%) o N N 0,000 (5,67-
5%) %) %0) %) %) 32867)
. . 76(71 | 27(25, | 4(3,7 | 11(9,5 | 30(25,9 | 75(64,7 7,67(3,3
Instalaciones sanitarias %) 206) %) %) %) %) 0,000 8-17,40)
Condiciones de equipos y | 85(79, | 22(20, 0(0%) 58(50 [57(49,1| 1(0,9% 0.000 3,79(2,0
utensilios 4%) 6%) %) %) ) ' 9-6,88)
Superficies en contacto | 79(73, | 28(26, 0(0%) 55(47, | 60(51,7 | 1(0,9% 0.000 3,07(1,7
con el alimento 8%) | 2%) )| 49%) %) ) ’ 4-5,41)
. . . 65(60, | 37(34, | 5(4,7 | 27(23, | 88(75,9 | 1(0,9% 5,72(3,1
Materias primas e insumos 7%) 6%6) %) 39%) %) ) 0,000 7.10,33)
Prevencion de la 26(24, | 78(72, | 3(2,8 | 14(12, | 97(83,6 | 5(4,3% 0.055 2,31(1,1
contaminacion cruzada 3%) 9%) %) 1%) %) ) ' 3-4,72)
. 11(10, 0 96(89, | 13(11, | 2(1,7% | 101(87, i
Manejo de temperaturas 396) 0(0%) 7%) 206) ) 15) 0,38
Condiciones de 65(60, | 34(31, | 8(7,5 | 19(16, | 84(72,4|13(11,2 0.000 5,55(2-
almacenamiento 7%) 8%) %) 4%) %) %) ' 15,39
Suministro y calidad de | 97(90, | 1093 | oqes | O(7:8 | 40(34.5| 67(67.8| o 1o 43'219155_16
agua potable 7%) %) %) %) %) 114,06)
. Lo 60(56, | 44(41, | 3(2,8 | 19(16, | 43(37,1 | 54(46,6 3,08(1,5
Residuos liquidos 19%) 1) %) 4%) %) %) 0,000 8-6)
Residuos solidos 81(75, | 26(24, 0(0%) 25(21, | 91(77.4 0(0%) | 0,000 11,036%(6,
7%) | 3%) )1 6%) %) 0 ’ 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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Formal Informal
Seguridad alimentaria A AR | NA A AR NA \c/Jael?)r OR(IC)
n%) | n(%) | n(%) | n(%) n(%) n(%)
%) %) 3%) %) ) 6-8,95)

Nota: A: Aceptable, AR: Aceptable con requerimientos, NA: No aceptable. No se realiza célculo de OR para la
variable Manejo de temperaturas, debido a que dio por el hecho de que alguno de los grupos tenia 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, 1C95%
(1,74-5,41).

Ademas, en la agrupacion de requisitos higiénicos se evalué 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, 1C95% (2-15,39).

En saneamiento de puntos de trabajo se evalud 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. Asi mismo en la variable residuos liquidos se observé que
los trabajadores informales tienen 3 veces el chance de realizar una disposiciéon
inadecuada de los residuos liquidos con respecto a los trabajadores formales,
IC95% (1,58-6); por otra parte, los trabajadores informales tienen 11 veces el

Tabla 10. Analisis bivariado de variables compuestas cuestionario.

Formal Informal
Variables compuestas Si No Si No RP(IC)
n(%) n(%) n (%) n(%)
- L 9,75(4,39-
Requisitos Basicos 46(43%) 61(57%) 4(3,4%) 112(96,6%) 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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Formal Informal
Variables compuestas Sj No Si No
n(%) n(%) n(%) n(%)

RP(IC)

12,55)

Conservacion 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 célculo de RP para las variables Conservacion de alimentos y
Saneamiento, debido a que dio por el hecho de que alguno de los grupos tenia un cero.

chance de realizar una disposicion de residuos sélidos 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 areas 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 basicos y lavado de manos. Para requisitos basicos los
trabajadores informales tienen casi 10 veces el chance de no contar con requisitos
basicos con respecto a los trabajadores formales, 1C95%(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 calificacion de no aceptable frente a los
trabajadores formales.

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

Formal Informal
Variables compuestas
p A NA A NA RP(IC)
n(%) n (%) n (%) n(%)

. 6,15(2,78-

Instalaciones 33(30,8%) | 74(69,2%) 6(5,2%) | 110(94,8%) 13,61)
Personal 22(20,6%) | 85(79,4%) 6(5,2%) | 110(94,8%) 3’65(117';37'

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%) 12'225 255)2 1-

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 calculo de OR para la variable Requisitos higiénicos, debido
a que dio por el hecho de que alguno de los grupos tenia un cero.

Con respecto al analisis de la razén 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, 1C95% (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, 1C95% (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, 1C95% (5,21-28,85).
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7. DISCUSION

Al analizar las practicas 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 Bogota, 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 practicas higiénicas y de seguridad
alimentaria los trabajadores modalidad formal presentaron en su mayoria
resultados en la categoria aceptable para lista de chequeo y cumplimiento para el
cuestionario, excepto para las variables examen médico periédico, cuenta con
termometro de punzén, realiza toma de temperaturas, medidas de proteccion,
condiciones de instalaciones en donde se presentd 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 practicas higiénicas y de seguridad alimentaria
los trabajadores modalidad informal presentaron en su mayoria resultados en la
categoria aceptable con requerimientos, excepto las variables estado de salud,
limpieza y desinfeccion y control de plagas, donde se presentdé 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
presentdé en su mayoria cumplimiento a las variables exceptuando refrigeracion,
implementos para el lavado de manos, examen médico, examen médico periddico
y capacitacion periddica donde respondieron no tener ningdn método de
refrigeracion 77%(88), no contar con los implementos para el lavado de manos
71%(82), no contar con examen médico y que este sea periodico 79%(92) vy
96%(101) respectivamente. Se encontraron diferencias significativas entre
formales vs informales para todas las variables de seguridad y de précticas
excepto para conocer el procedimiento de lavado de manos, lavado periédico 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 evalud el nivel educativo de los trabajadores en donde se encontré0 una
diferencia significativa entre los grupos ya que el nivel educativo es superior en los
trabajadores informales y estos cuentan con una educacién universitaria en mayor
proporcion que los trabajadores formales. Aunque por razones éticas se prefirié no
preguntar la procedencia, Colombia actualmente es receptora de la mayor parte
de la migracion venezolana segun la plataforma de coordinacién para refugiados y
migrantes de Venezuela(21l) el dato reportado de la suma de migrantes,
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refugiados y solicitantes de asilo para Colombia es de 676.093. Y segun 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
Bogotd segun migracion Colombia(23), para el corte hasta septiembre de 2018
habian 238.758 migrantes; adicionalmente en el reporte realizado por el Consejo
de Bogoté(24), los migrantes se distribuyen de la siguiente manera: Santafé 10,4
%, Kennedy 9,2%, Suba 8,8% y Fontibon 6,6% y demas localidades 65%,
aclarando que la localidad Rafael Uribe Uribe se encuentra en la cifra de las
demas localidades, segun el informe movilidad humana venezolana 2018(25), el
43,8% de la poblacién migrante tiene un titulo que certifica una profesiéon u oficio.
Igualmente, esta poblacién se desempefia 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 participacion laboral por parte de la poblacion migrante venezolana,
contrastandola con un 64% de poblacién colombiana que participa laboralmente.

e Requisitos basicos

El 28%(32/116) de los vendedores informales no habian tomado una capacitacion
en manipulacion de alimentos por lo menos una vez en la vida. Dado que las
ventas informales no estan 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 béasicos de
manipulacion de alimentos. Estos hallazgos son comparables con el estudio
realizado en el municipio del Rionegro, Antioquia en el afio 2016 donde se
evaluaron las condiciones sanitarias de ventas de alimentos en via publica en el
cual uno de los aspectos mas criticos y de menor porcentaje de cumplimiento
estaba asociado a la participacion en grupos o comités de higiene y proteccion de
los alimentos, tan solo menos del 47% de los participantes asistian a las
capacitaciones periddicas(18). Adicionalmente en el estudio, impacto de una
capacitacion en inocuidad alimentaria(26), se confirma que la capacitacion reduce
sustancialmente el riesgo en la manipulacién pasando de 56,3% a 25,9% después
de realizar una capacitacion.

Aunque al evaluar la variable capacitacion el 93%(99/107) de los trabajadores
formales cuentan con ésta, no se logra que la misma cantidad de personas hagan
un refuerzo periodico de los temas vistos, ya que se disminuye a 79%(85/107) los
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manipuladores que si han hecho estas capacitaciones periddicas, y aun mas
alarmante en el grupo de trabajadores informales ya que se pasa de tener un
72%(84/116) de manipuladores con capacitacion a un 7%(8/116) de estos que han
tomado la capacitacion periédicamente. Esto puede deberse a que los temas de
las capacitaciones son una base de la normatividad sanitaria por ende los cambios
0 actualizaciones son minimos si la norma no se actualiza, esto puede conllevar a
que las personas no tomen las capacitaciones de manera periddica. En el estudio
de Pilling(27), expresa que no solo basta con tomar una capacitacion, sino hacerlo
de manera periddica para hacer que los manipuladores de alimentos tengan mejor
actitud y comportamiento en la implementacion de las medidas de higiene en
todos los procesos realizados.

Otro de los requisitos basicos que debe cumplir un manipulador de alimentos es la
garantia de la salud, presentar una certificacion médica constara la aptitud o no
para la manipulaciéon de alimentos y este reconocimiento debe hacerse cada vez
que se considere necesario segun la resolucion 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 periddica 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 afio 93(28), donde se reglamenta parcialmente el titulo V
de la Ley 9 del 79(29) , en cuanto a condiciones sanitarias de las ventas de
alimentos en la via publica, que en el articulo 7 dice que el manipulador de
alimentos debera 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
reportd 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 afio. 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 periédicamente. Esto
quiere decir que los establecimientos estan empleando personal que no cumple
los requerimientos basicos necesarios para manipular alimentos a pesar de que
este grupo de trabajadores pueden ser sancionados bajo la normatividad sanitaria
vigente.

Al hacer la agrupacion de estas variables en requisitos basicos y ser analizada
entre los grupos se obtuvo que tanto los trabajadores informales como los
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formales no cumplen uno o mas 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 capacitacion en manipulacion de alimentos, siendo
este resultado mas favorable que el encontrado en este estudio.

e Lavados de manos

El lavado de manos es una de las practicas higiénicas esenciales que los
manipuladores de alimentos deben adoptar ya que segun la OMS(19) las manos
son la principal via de transmisibn 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 capacitacion en manipulacion
de alimentos, como se muestra en el estudio sobre la evaluacion de los riesgos del
consumo de alimentos al incumplir las buenas practicas de higiene, donde se
evidenciéo 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 evalué 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 comparacion con los trabajadores informales
que fueron un 71%(82/116) con un OR de 83,60 1C95% (24,79-281,90) la razén
por la cual este intervalo de confianza es amplio es dado por la desventaja en la
gue 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 areas donde se procesan los alimentos y por
ende los implementos no se encuentran en estas areas ya que acuden a servicios
sanitarios cercanos a su lugar de trabajo. Esto se comparé con el estudio
realizado la los alimentos en via publica en un sector del norte de Bogota(33),
donde uno de los factores criticos encontrados fue la deficiencia en las buenas
practicas 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 cumplian con las buenas practicas. Para el presente
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estudio esta proporcion se incrementa sustancialmente, indicador de alarma para
la regulacién sanitaria para ambos grupos.

e Précticas higiénicas observadas por el evaluador

En medidas de practicas 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 proteccion
entendiéndose éstas como el uso de elementos necesarios para evitar la
contaminacion de los alimentos, se encontraban manipuladores de alimentos sin
uso de tapabocas ni guantes de manipulacién de alimentos, como también se
encontré en el estudio realizado en el parque nacional(34), donde se concluy6 que
a pesar de que los vendedores ambulantes contaban con las capacitaciones, la
aplicacion de las practicas higiénicas por cada uno de ellos era deficiente. estos
resultados pueden explicarse bajo la siguiente variable observada la cual es
educacion y capacitacion donde se evidenciaron los soportes documentales del
plan de capacitacion en manipulacién 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 implementacion de los
conocimientos adquiridos, en cuanto a los trabajadores informales solo el 10
(12/116)% contaba con la documentacion ratificando su falta de conocimiento en
la ejecucion de los procesos realizados.

e Seguridad alimentaria observada por el evaluador

El plan de saneamiento basico contiene los programas de limpieza y desinfeccion,
control de plagas, control de residuos sélidos y liquidos y abastecimiento de agua
potable, la implementacidon de este garantizard la sanitizacién de las instalaciones
0 puestos de trabajo y por ende la inocuidad del alimento procesado, esta variable
es una de las més criticas evidenciadas en trabajadores informales, ya que el
88%(102/116) de ellos no cuentan con dicho plan, evidenciandose esto en los
resultados obtenidos para el manejo y disposicion de residuos, un 47%(54/116)
tiene un inapropiado manejo de residuos liquidos, los cuales son dispuestos en el
sistema de alcantarillado publico mas cercano, respecto a los residuos sélidos un
77%(91/116) debe realizar correcciones en las disposiciones ya que si se contaba
con recipientes de basura estos no tenian tapa y algunos almacenaban en bolsas
sin proteccion quedando estas basuras expuestas, como se confirma en el estudio
realizado en Bogota en el afio 2016(35), sobre el manejo de residuos solidos
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generados en las ventas en via publica en la ciclovia, en cada jornada, que se
realizan Uunicamente los fines de semana en promedio se generan dos toneladas
de residuos solidos, siendo el 90% material organico, adicionalmente implica un
impacto ambiental cuando no se le da un manejo adecuado de estos por
proliferacion de vectores por la rapida descomposicion de los residuos, emision de
gases, malos olores y dispersion 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 via
publica, 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 evidencié un 41%(44/107) de manejo inadecuado en los
residuos liquidos provenientes de aceites vegetales usados, ya que se
desechaban en los desagues 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 contaminacion de
suelos, aire y fuentes hidricas y estos afectan la salud humana. Adicionalmente en
el reporte realizado por el Acueducto Agua y Alcantarillado de Bogota(37), esté
gasta mas 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
gue es mal dispuesto. Esto puede verse debido a la desinformacion que existe en
cuanto el procedimiento correcto de disposicion, que segun el Acuerdo 634 de
2015(38), se debe almacenar en un bidén identificado como aceite usado de los
procesos de fritura y disponerlos a empresas avaladas por la secretaria de
ambiente para la utilizaciébn de estos como materias primas de otros productos
como lo son velas, abono orgénico, biodiesel y jabones entre otros.

Otro punto critico evaluado es el acceso a agua potable ya que esta es la garantia
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%
gue afirmaron si contar con ella el 58%(67/116) realmente no contaba con el
acceso a esta y el 35%(40/116) no cumplia con los parametros 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 via publica en América
Latina(39), donde el 98% de los vendedores callejeros no tenian 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 dia, se considera que el agua utilizada es una de las fuentes mas
importantes de contaminaciéon 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 Bogot4 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 fisicos como
controlar las temperaturas de conservacién dentro de los rangos de seguridad,
para esto se requieren equipos de refrigeracion, elementos para la toma de
temperaturas y que estas sean periddicas garantizando el estado 6ptimo de los
alimentos, los métodos de conservacion segun el INVIMA(40), son los procesos
aplicables a los alimentos para extender la vida util, y adicionalmente se establece
bajo la Resolucién 2674(3), las temperaturas de conservaciéon deben ser por
debajo de 4°C+2°C, si son productos frescos, congelacion a -18°C, o coccion a
mas de 60°C. se resalta que en el estudio lo mencionado anteriormente se agrup6
bajo la variable conservacién 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
ningun método de refrigeracién por lo cual los alimentos de alto riesgo de origen
animal se mantenian a temperatura ambiente, asi como en el estudio realizado en
el municipio de Itagui, Antioquia(18) que solo el 50% de los vendedores informales
mantenian los alimentos perecederos en refrigeracion o congelacion segun la
necesidad. Mientras que la totalidad de los trabajadores formales contaban con
equipo de refrigeracion o congelacién esto puede deberse a el poco acceso a
redes eléctricas para la conexion de los equipos y adicionalmente no contar con
alternativas de refrigeracion como pilas de hielo y neveras isotérmicas, agregando
a lo anterior ninguno de los trabajadores informales contaban con instrumento de
medicion de temperatura y por ende no hacian 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 evaluan 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 mas de los requisitos
establecidos por la norma aplicable, esto puede deberse a que los trabajadores
formales pagan arriendos por los locales comerciales y se rehdsan 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
iluminacién, 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 contaminacion 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 Bogota(34), donde se
encontr6 que el 63% de ellos estaban construidos en madera, material que
presenta porosidad y por tal razén no se considera higiénico sanitario.

Prevenir la contaminacién cruzada es un aspecto fundamental en el momento de
la manipulacién 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 esta; 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 Bogota
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 desinfeccién, no lavarse las manos al cambiar de tareas entre
otras pueden ocasionar contaminacion cruzada en los alimentos(34).

Por otra parte, el 49%(57/116) de los trabajadores informales desempefian su
actividad con equipos y utensilios que requieren algun tipo de mantenimiento y un
119%(13/116) realizan un inadecuado almacenamiento para las materias primas, lo
anterior se puede relacionar directamente con el incumplimiento en la prevencion
de la contaminacion cruzada y la falta de capacitacion. 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 corrosién 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 situacion frente a esta variable
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mas critica, esto puede ser debido a la poca capacitacidbn que reciben estos
trabajadores, y como se explicé anteriormente el incremento de migrantes en los
altimos afos.

En conclusion el analisis evidencid un menor porcentaje de cumplimiento para los
trabajadores informales en los distintos factores que intervienen en la afectacion
de la inocuidad de los alimentos como contaminaciones fisicas, microbiolégicas y
ambientales por su larga exposicion a contaminacion por olores, el dificil acceso a
agua potable y el estancamiento de esta, malas practicas higiénicas como son la
contaminacion cruzada, elementos e indumentaria de seguridad y un
procedimiento basico que es el correcto lavado de manos; ya que se dificulta en
los dichos trabajadores por ubicarse en via publica garantizar el acceso a agua
potable, el adecuado almacenamiento, manejo de temperaturas y contar con
capacitaciéon y reconocimientos médicos entre otros. Sin embargo, también es
alarmante aspectos evaluados como capacitaciones y examenes médicos
periédicos, cumplimiento a las buenas practicas de manufactura en los
trabajadores formales. Se sefiala que la soluciéon de los problemas sanitarios
evidenciados en los resultados del presente estudio se basa en la capacitacion y
educacion tanto de los manipuladores de alimentos como de los consumidores; y
asi mismo del personal regulador de la normatividad sanitaria vigente para el caso
de los trabajadores formales. Y la generacion de nueva normatividad que sea
aplicable a la venta informal de alimentos para asi mitigar el riesgo para la salud;
adicionalmente es necesario garantizar generar politicas sociales efectivas que
disminuyan el empleo informal como lo proponen en el Plan de Desarrollo Distrital
2016-2020 Bogota Mejor Para Todos(42), que busca emplear al 15% de personas
que se desempefian 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
tamafo de muestra, es el primer estudio realizado en Bogota que evalud las
practicas higiénicas de seguridad alimentaria haciendo una comparacién entre
trabajadores formales e informales. En limitaciones de este estudio a pesar de
obtener un numero considerable de tamafio de muestra la seleccion de la
poblacién no se realiz6 de manera aleatoria, lo que nos indica que los resultados
del estudio solo son aplicables para esta poblacién. Otra limitacion puede ser el
instrumento de medicion puesto que esta sujeto a subjetividad del participante y el
entrevistador
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9. CONCLUSION

Se analizaron las practicas higiénicas implementadas por los manipuladores de
alimentos en la preparacion y venta de manera informal vs formal en la localidad
RUU, reportando las comparaciones entre ellos. Se inici6 abordando una
caracterizacion socio demogréafica de la poblacion que participo en el estudio
teniendo una igualdad de género y al terminar se mostré evidencia que en cuanto
al nivel educativo no eran comparables los grupos entre si.

Las practicas higiénicas y de seguridad alimentaria evaluadas evidenciaron la
diferencia estadisticamente 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 basicos
de los manipuladores de alimentos, no obstante, se generd evidencia de la
falencia en el grupo de trabajadores formales en la implementacién de estos
aspectos periédicamente. 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 proteccion que implementan
los manipuladores de alimentos como utilizar una dotacion, uso de gorro y
tapabocas, no uso de joyas, ufias 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
mas critico en los trabajadores informales.

En la implementacion de los requisitos higiénicos de procesos se presentaron
resultados alarmantes para ambos grupos determinando que mas 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 medicion
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 elaboracion de los productos comercializados. En cuanto a las condiciones
de las instalaciones los trabajadores informales presentan diferentes falencias en
la construccion y los materiales empleados para los puestos de trabajo y adicional
a esto los equipos y utensilios presentan averias que dificultan los procesos
eficientes de limpieza y desinfeccion, esto favorece y se ratifica con los resultados
obtenidos para la contaminacién cruzada, que arrojo resultados criticos para
ambos grupos, mas del 70% en trabajadores formales y mas del 80% en
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trabajadores informales no hacen los procesos evitando que un alimento sufra una
contaminacion 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 desinfeccion y la no
proteccion de los diferentes alimentos.

Por ultimo, 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 mas del
60% de ellos no cuenta con acceso a un servicio sanitario dotado con los
Implementos necesarios de aseo.

Se acepta la hipétesis alterna planteada en el estudio donde se dice hay evidencia
estadisticamente significativa para decir que las préacticas 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 criticos 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 acompafiamiento, donde se
incluya capacitacion a todos los trabajadores informales que desempefien su labor
como manipuladores de alimentos, ya que se tiene evidencia que la capacitacion
reducira el riesgo en salud publica que genera la preparacion y venta de alimentos
en via publica, adicionalmente generar normatividad aplicable a la poblacién
informal, ya que al no contar con esta no se responsabilizan todos los actores que
influyen alli. 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 asi garantizar
la salud de todos los consumidores.
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ANEXOS

Anexo 1

Cuestionario

Caodigo de participante. ........cooiiiiii m_u

Hola, mi nombre es Yeimi Alejandra Barrera Taborda trabajo en el proyecto de
investigacion sobre practicas higiénicas de seguridad alimentaria en manipuladores de
alimentos realizado por estudiantes de la Especializacion en Epidemiologia de la
Universidades CES y Rosario. Como se menciond en el consentimiento informado si
usted acepta iniciaré con el cuestionario mencionado, en el cual haré unas preguntas
respecto a caracteristicas generales y preguntas relacionadas a su actividad laboral. Este
cuestionario tomara unos minutos de su tiempo. Usted es libre de participar en él y si
desea no responder alguna pregunta lo podr4 hacer. También puede detener el
cuestionario en cualquier momento o no participar en absoluto de él.

¢Puedo comenzar la entrevista? Nof1] sig

Cuestionario aplicado al manipulador de alimentos

Edad Sexo Hombre Mujer

1. Nivel de escolaridad:
NINGUNO. ..
Primarnia. ...
Bachillerato.........cooviiii
B =T o] [ o7 T
UNIVersitario..........coooiii i,

2.  Tiempo que lleva trabajando en meses




3.

¢ Ha recibido una capacitacion en manipulacion de alimentos?

NO. ettt
S TR PO
3.1 ¢ Esta ha sido periodica?
N TR
S
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¢, Se ha hecho un examen médico de manipulacién de alimentos, frotis faringeo y

KOH de uias?

zZ
o
=

5.1. Cudl es la importancia?

¢ Tiene acceso a agua potable?

NO .t
Sl
7.1 Describalo ¢Se describi6 adecuadamente el procedimiento de lavado
de manos?
NO . ettt



8.

10.

11.

12.
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¢ Tiene implementos para el lavado de manos? (jabdn liquido neutro y toallas

desechables)

9.1. ¢En promedio cuantas veces al dia se lava
las manos?

¢ Maneja refrigeracion para productos que lo necesiten?
NO. oottt
Sl
10.1. ¢, Qué tipo de refrigeraciéon?
10.2. ¢Cuenta con termometro de punzon?
N TR
S,
10.3. ¢, Hace toma de temperaturas periddicas?
NO. ettt
S,
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Anexo 2

Lista de chequeo observacional

Codigo de partiCipante..........ccovviiiii i

Hola, mi nombre es Yeimi Alejandra Barrera Taborda trabajo en el proyecto de
investigacion sobre practicas higiénicas de seguridad alimentaria en manipuladores de
alimentos realizado por estudiantes de la Especializacibn en Epidemiologia de la
Universidades CES y Rosario. Como se mencioné 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
tomara unos minutos de su tiempo. Usted es libre de participar en ella. También puede
detener la realizacion de la lista de chequeo observacional en cualquier momento o no
participar en absoluto de ella.

¢ Puedo comenzar con la lista de chequeo observacional? Sifl] No2  Por qué no

Lista de chequeo observacional

1. INSTALACIONES

1.1. Materiales sanitarios
ACEPEADIE. ...
Aceptable con requerimientos.............cooiiiiiiiiin
INACEPLADIE. ......ooeeeeeee e,
1.2. Condiciones
ACEPEADIE. ...
Aceptable con requerimientos. ..........covvviiiiiiiiiieeea
INACEPLADIE. ......ooieeeiee e,
1.3. lluminacién
Aceptable. ... .o

Aceptable con requerimientos. ...........cooviiiiiiiiii e
Inaceptable....... ..o




1.4.

Instalaciones sanitarias
Aceptable. ... ..o
Aceptable con requerimientos. .........c..o.vvviiiiiiiiiee
Inaceptable. ... ..o

EQUIPOS Y UTENSILIOS

2.1

2.2.

Condiciones de equipos y utensilios
Aceptable. ... .o
Aceptable con requerimientos.............cooiiiiiiiiii i
Inaceptable. ... ...,

[T

Superficies de contacto con el alimento
Aceptable. ... ..o
Aceptable con requerimientos.............ccoiiiiiiiii
Inaceptable. ... ...,

[T ]

PERSONAL MANIPULADOR DE ALIMENTOS

3.1.

3.2.

3.3.

Estado de Salud

Aceptable..............ooii
Aceptable con requerimientos. ...............cc....ccvveeeeeeneeennn.
INACEPLADIE. .........vveeeeiiee e,

Préacticas higiénicas
Aceptable. ... .o
Aceptable con requerimientos..........c..coviiiiiiiiii
Inaceptable. .. ... oo

Educacion y capacitacion
Aceptable. ... .o
Aceptable con requerimientos.........c..coveviiiiiiiii
Inaceptable. ... ..o

REQUISITOS HIGIENICOS

4.1.

4.2.

Control de materias primas e insumos

ACEPEADIE. ...
Aceptable con requerimientos. ...........co.oveviiiiiiiiiiees
Inaceptable...............oooiiiiiii

Prevencion de la contaminacion cruzada
ACEPEADIE. ...
Aceptable con requerimientos. .........c..co.vviiiiiiiiiiiees
INACEPLADIE. ......ooiieeiee e,
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4.3. Manejo de temperaturas
Aceptable. ... ..o
Aceptable con requerimientos............coooveiiiiiiiiiin,
Inaceptable. ...,
4.4, Condiciones de almacenamiento
Aceptable. ... ..o
Aceptable con requerimientos.............oooviiiiiiiiinin,
Inaceptable. ...,
SANEAMIENTO
5.1. Suministro y calidad de agua potable
Aceptable.......ccooi
Aceptable con requerimientos.............ooovviiiiiiiii i
Inaceptable. ... ..o
5.2. Residuos liquidos
Aceptable. ...
Aceptable con requerimientos............c.ooviiiiiiiiii,
Inaceptable. ... ..o
5.3. Residuos solidos
Aceptable. ...
Aceptable con requerimientos............cooooviiiiiiiiiii,
Inaceptable. ... ..o
5.4. Control integral de plagas
Aceptable..... .o
Aceptable con requerimientos............cccoveiiiiiiiiiiiii
Inaceptable. ... ..o
5.5. Limpieza y desinfeccidn de areas, equipos y utensilios
Aceptable. ...
Aceptable con requerimientos..............coociiiiiiiic i
Inaceptable. ... ..o
5.6. Soportes documentales de saneamiento
Aceptable. ... ..o
Aceptable con requerimientos. ............ooovviiiiiiiiien,
Inaceptable. ... ...
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Anexo 3

Consentimiento informado

W

UNIVERSIDAD CES

UNIVERSIDAD DEL ROSARIO Un compromiso con la excelencia

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Practicas higiénicas de seguridad alimentaria en manipuladores de alimentos, que
realizan preparacion y venta de alimentos de manera informal vs formal en una localidad
de Bogota

Objetivo

Analizar las practicas higiénicas que realizan los manipuladores de alimentos en la
preparacion y venta de alimentos de manera informal vs formal que garantizan la
seguridad alimentaria en la localidad RUU

Justificacion

Las personas que manipulan alimentos tienen un impacto sobre la seguridad alimentaria
(entendiéndose como la condicién apropiada en la que un alimento debe estar, libre de
contaminacién, suciedad e impurezas) ya que tienen contacto directo con los alimentos
durante su preparacion y todas las etapas de los procesos como elaboracion, fabricacion,
transformacion, envase, almacenamiento y transporte. El deterioro de los alimentos
produce riesgos sanitarios, pérdidas econdmicas y puede influir negativamente en el
comercio y en la confianza de los consumidores. Dado que las buenas practicas de
manipulaciéon son una herramienta basica para la seguridad alimentaria y representan los
procedimientos minimos exigidos en cuanto a higiene y manipulacién de alimentos. Surge
la necesidad de realizar la investigacién en este tema para identificar cuales son las
practicas 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 Especializacibon en Epidemiologia de la
Universidades CES y Rosario, aplicaran un cuestionario que contiene preguntas respecto
a caracteristicas generales tales como sexo, edad, educacion y preguntas relacionadas a
su actividad laboral. Ademas, se observara su lugar de trabajo y se evaluara a través de
una lista de chequeo. La aplicacion de estas herramientas sera voluntaria, podra realizar
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las preguntas que considere necesarias en cualquier momento y podra retirarse cuando lo
desee.

Riesgos

Con base en la Resolucion Colombiana 8430 de 1993, por la cual se establecen las
normas cientificas, técnicas y administrativas para la investigacion en salud, el presente
estudio se clasifica como investigacién sin riesgo ya que para la recoleccion de la
informacién se aplicara un cuestionario y una lista de chequeo.

Beneficios del estudio:

Con esta investigacion se pretende identificar aspectos positivos y aspectos a mejorar que
orienten acciones en pro de la salud y la seguridad alimentaria

Manejo de la informacion:

Su participacion en la investigacion no tiene ningln costo ni remuneracion. La informacion
que se obtenga de la aplicacion del cuestionario y lista de chequeo sera confidencial y
posteriormente anonimizada, Unicamente se utilizara con fines estrictamente académicos.
La informacién recolectada no sera utilizada para generar beneficios econémicos.

Podran ser publicados los resultados siempre y cuando se garantice la anonimizacion y
confidencialidad de los participantes del estudio. Su participacion en el estudio no
repercutira en acciones en contra de su actividad laboral.

Declaracion de Consentimiento Informado

Lei o me fue leido el consentimiento, he sido informado del objetivo, la justificacion, el
procedimiento, los riesgos, beneficios y el manejo de la informacion de la investigacion y
acepto participar voluntariamente en la misma respondiendo con sinceridad las preguntas
del cuestionario y aplicacion de la lista de chequeo elaboracion. También manifiesto que
he tenido la oportunidad de preguntar y mis inquietudes han sido resueltas.

Firma N° 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



Anexo 4

Cronograma de actividades (43)

Importante: Para efectos de la convocatoria, el cronograma so6lo debe incluir las actividades propias de la ejecucion

del proyecto (Aquellas posteriores a su aprobacion)

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD

MES

10

11

12

Actividades de preparacion

Caracterizacion de la poblacién

Seleccion de la poblacion

Acercamiento a la poblacion, invitacion a participar del proyecto
con toda la explicacién de este en cuanto a objetivos y propositos

Firma de consentimiento informado, aplicacion de test
observacional y cuestionario

Tabulacion de los datos obtenidos por duplicado

Andlisis de resultados obtenidos

Elaboracién y reporte de la investigacion

Retroalimentacién a la poblacién de estudio y capacitacion segun
resultados obtenidos.

Reporte y publicacion de la investigacion




Anexo 5

Presupuesto

TITULO DEL PROYECTO

una localidad de Bogota

Practicas higiénicas de seguridad alimentaria en
manipuladores de alimentos, que realizan preparacion
y venta de alimentos de manera informal vs formal en

PRESUPUESTO GENERAL
ENTIDADES FINANCIADORAS
FUBROS IN[\)/IERSE'ﬁg[AC\)(_[,\:C?I\IIEE ENJIZDA ENJI?,DA ENJI4DA ENDTInDA
INNOVACION
Dinero Din Es_p Din Es_p Din Es_p Din Es_p
ero | ecie | ero | ecie | ero | ecie | ero | ecie
PERSONAL $ 45.575.580
VIAJES $ -
MATERIALES E INSUMOS $ 169.000,00
SERVICIOS TECNICOS $ -
MATERIAL BIBLIOGRAFICO $ -
EQUIPOS Y SOFTWARE $ 400.000,00
SALIDAS DE CAMPO -




TITULO DEL PROYECTO

una localidad de Bogota

Practicas higiénicas de seguridad alimentaria en
manipuladores de alimentos, que realizan preparacion
y venta de alimentos de manera informal vs formal en

$ $ $ $ $ $ $ $ $
TOTAL 46.144.580,00 o e e D I I
PRESUPUESTO DETALLADO
PERSONAL DIRECC
ION DE
Horas INVESTI ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA
, Nivel - mens | ne EACON 55 D3 D 4 Dn
Cédul | Nomb o Rol en : Actividade | uales Valo E
maximo Tipo de ; | de
adel |redel de el participa s arealizar | dedic me r/ | INNOVA
partic | partic formacié proyect nte en el adas se Hor CION
ipante | ipante n 0 proyecto al S a
proye Dinero Din Es_p Din Es.p Din Es.p Din Es.p
cto €ero | ecie | ero | ecie | ero | ecie | ero | ecie
CARACTE
RIZAR LA
S POBLACIO
TATIA ESTUDIA [N,
NA ESPECIA | INVESTI | NTE DE SELCpION, $
10135 GALI LIZACION | GADOR ESPECJA DISENO DE 40 12 | 454
90179 NDO NO PRINCI |LIZACION | MATERIAL 66
GUTI CLINICA | PAL NO DE APOYO,
CLINICA | TABULACI
ERRE
7 ONY
ANALISIS
DE DATOS




TITULO DEL PROYECTO

Practicas higiénicas de seguridad alimentaria en
manipuladores de alimentos, que realizan preparacion
y venta de alimentos de manera informal vs formal en
una localidad de Bogota

APLICACIO
N DE TEST
. ESTUDIA
Xlee”gz ESPECIA | INVESTI | NTE DE 8I%SNEARLVEAS s
J LIZACION | GADOR | ESPECIA
- dra N Y 40 12 | 4546
Brarre NO PRINCI | LIZACION CUESTION 0
CLINICA | PAL NO
ra cLinica |ARIOS,
tabulacién
de datos
VIAJES DIRECC
ION DE
Valo | Valo (I_lu\lA\\/CI,EIgII—\: ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA
r r E D2 D3 D4 Dn
Lugar de Lugar de | N°de Nede |P2sa eds,ta ificacie INNOVA
origen destino dias personas 1€ a S ISR CION
por | por
PErs | pers . Din | Esp | Din | Esp | Din | Esp | Din | Esp
ona | onha Dinero . ; ; .
ero | ecie | ero |ecie | ero | ecie | ero | ecie
MATERIALES E INSUMOS D!RECC
ION DE ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA
Valor INVEST! D2 D3 D4 D
Descripcién | Cantidad o Justificacion GACION n
unitario E
INNOVA




TITULO DEL PROYECTO

Practicas higiénicas de seguridad alimentaria en
manipuladores de alimentos, que realizan preparacion
y venta de alimentos de manera informal vs formal en
una localidad de Bogota

CION
Dinero Din | Esp | Din | Esp | Din | Esp | Din | Esp
ero [ ecie | ero |ecie | ero |ecie|ero | ecie
Resma de $ para la realizacién de consentimientos
papel blanco 3 informados, cuestionarios y lista de chequeo
13.000 ;
carta observacional
Kit de dotacion
para cada
entrevista $ . . .
(cofia, 60 2000 por medida de seguridad para el alimento
tapabocas y
guantes)
caja de $ . . .
esferos 1 10.000 para la recoleccidn de la informacién
SERVICIOS TECNICOS DIRECC
ION DE
IC’;\IA\\/CI:EI%-II—\: ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA
E D2 D3 D4 Dn
. : Valor . 0a INNOVA
Descripcién | Cantidad unitario Justificacién CION
Dinero Din Es_p Din Es_p Din Es_p Din Es_p
€ro | ecie | ero | ecie | ero | ecie | ero | ecie




TITULO DEL PROYECTO

Practicas higiénicas de seguridad alimentaria en
manipuladores de alimentos, que realizan preparacion
y venta de alimentos de manera informal vs formal en
una localidad de Bogota

MATERIAL BIBLIOGRAFICO DIRECC
ION DE
g\lXCEIgII—\: ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA
E D2 D3 D4 Dn
., . Valor ies 0. INNOVA
Descripcion | Cantidad unitario Justificacion CION
Dinero Din | Esp | Din | Esp | Din | Esp | Din | Esp
€ro | ecie | ero | ecie | ero | ecie | ero | ecie
EQUIPOS Y SOFTWARE DIRECC
ION DE
IC’;\IA\\/CI:EI%-II—\: ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA
D2 D3 D4 Dn
. . Valor o . E
Descripcién | Cantidad S Justificacion INNOVA
unitario >
CION
Dl Din | Esp | Din | Esp | Din | Esp | Din | Esp




TITULO DEL PROYECTO

Practicas higiénicas de seguridad alimentaria en
manipuladores de alimentos, que realizan preparacion
y venta de alimentos de manera informal vs formal en
una localidad de Bogota

ero | ecie | ero | ecie | ero | ecie | ero | ecie
servicio de $ para tabulacion e ingreso de datos, analisis
2 y elaboracion de informe y material de
computador 200.000 apoyo para la investigacion
SALIDAS DE CAMPO DIRECC
ION DE
g\lX(:EI?)-II-\: ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA | ENTIDA
E D2 D3 D4 Dn
L . Valor e INNOVA
Descripcién | Cantidad unitario Justificacién CION
Dinero Din | Esp | Din | Esp | Din | Esp | Din | Esp
ero | ecie | ero | ecie | ero | ecie | ero | ecie




Anexo 6.

Tabla de variables anexo

Clasificacion

Variable por relaciéon Naturaleza Escala Un'd‘?d. ple
. medicion
en el estudio
. Categorica . 1. Mujer
Sexo Independiente (Politomica) Nominal 2 Hombre
Edad Independiente Cua}ntltanva Razon #
(Discreta)
0. Ninguno
Cateqérica 1. Primaria
Escolaridad Independiente egor Nominal 2. Bachillerato
(Politomica) o
3. Tecnico
4. Universitario
T|_p0 de Independiente C_ategon_ca Nominal Formal
manipulador (Dicotémica) Informal
Tiempo de . Cuantitativa .
trabajo Independiente (Continua) Razén #
o , Cuantitativa . 1. No
Capacitacion Dependiente (Continua) Razon 5 g
Examenes Dependiente Categorica Nominal 1. No
médicos b (Dicotémica) 2. Si
- : Categorica . 1. No
Uso de dotacion Dependiente (Dicotémica) Nominal 5 g
Acceso a agua . Categorica . 1. No
potable Dependiente | ioiomica) | Nominal 2. Si
Lavado de , Categorica . 1. No
manos adecuado Dependiente (Dicotémica) Nominal 2. Si
1. No higiénicos
Materiales de los , Categorica . sanitarios
o Dependiente S Nominal Co
utensilios (Dicotémica) 2. Higiénicos
sanitarios
Manejo de . Categorica . 1. No
temperaturas Dependiente (Dicotémica) Nominal 2. Si
. : Categorica . 1. Inadecuado
Almacenamiento | Dependiente (Dicotémica) Nominal 5 Adecuado
Limpiezay L
desinfeccion de Dependiente C_ategon_ca Nominal 1. Inadecuado
. (Dicotémica) 2. Adecuado
areas
, Categorica . 1. No
Control de plagas | Dependiente (Dicotémica) Nominal 5 S
Cor_1d|c_|ones . Categorica , 1. Malas
sanitarias de Dependiente A Nominal
(Dicotémica) 2. Buenas

infraestructura




Anexo 7.

Carta de aprobacion comité de ética

Medellin, 13 de diciembre de 2018

Estudiantes

YEIMI ALEJANDRA BARRERA TABORDA alejandrab.t93@gmail.com
SINDY TATIANA GALINDO GUTIERREZ sindy.galindo@urosario.edu.co
Especializacion en Epidemiologia

Bogota

Asunto: Comunicacion del Comité de Investigacion e Innovacion  Cédigo: Acta206Proy009

Proyecto: Practicas higiénicas de seguridad alimentaria en manipuladores de alimentos,
que realizan preparacion y venta de alimentos de manera informal y formal en la
localidad RUU UPZ Quiroga

Respetadas estudiantes:

En el Comité de Investigacion e Innovacion de la Facultad de Medicina de nuestra
Universidad se aprobd, como consta en el Acta No. 206 del 10 de diciembre de 2018, su
proyecto “PRACTICAS HIGIENICAS DE SEGURIDAD ALIMENTARIA EN MANIPULADORES DE
ALIMENTOS, QUE REALIZAN PREPARACION Y VENTA DE ALIMENTOS DE MANERA
INFORMAL Y FORMAL EN LA LOCALIDAD RUU UPZ QUIROGA".

Teniendo en cuenta que el proyecto se clasifica sin riesgo, segun 1a Resolucion 8430/1993,
el Comité reviso desde el punto de vista ético dicho proyecto y este aval expedito se
registrard en la préxima sesion del Comité Institucional de Etica para Investigacion en
Humanos (CIEl). Desde el CIEI (comiteeticahumanos@ces.edu.co) recibirdn la comunicacion
de dicho aval.

Respetuosamente, les informamos que las actividades académicas de la Universidad se
reinician a partir del 21 de enero de 2019.

Cordial saludo,

MONICA M. MASSARO C, MD. MSc.
Jefe Division Investigacion e Innovacion
Facultad de Medicina

Copia:
Dr. Carlos Trillos (carlos.trillos@urosario.edu.co) y Dra. Yolanda Torres
(ytorrres@ces.edu.co), Coord. Posgrados Epidemiologia Convenio CES - Univ. Rosario



