ENFERMEDADES TRANSMITIDAS
POR ALIMENTOS. IMPORTANCIA EN LA
ARGENTINAY PATOGENOS INVOLUCRADOS

Dr. Gerardo Leotta. Instituto de Genética Veterinaria "Ing. Fernando Noel Dulout"
Facultad de Ciencias Veterinarias - UNLP. gerardo.leotta@gmail.com

Durante el desarrollo de las IX Jornadas Internacionales de
Veterinaria Practica, llevadas a cabo en Mar del Plata el 28 y 29 de
agosto, el prestigioso especialista en microbiologia, investigador
y docente Dr. Gerardo Leotta disertd sobre las enfermedades
transmitidas por alimentos y su vigilancia en la Argentina. i

Para ello presentd ejemplos de como se actua frente a ciertas

enfermedades por bacterias, parasitos y virus,

resaltando la importancia del enfoque "Una sola salud" a lo largo
de toda la cadena de produccion. Presentamos su exposicion con
dos ejemplos de zoonosis muy relacionadas con la

industria carnica: la salmonelosis y la trichinelosis.
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En el mundo ya somos mas de 7.000 millones de per-
sonas. Y todas debemos comer. Los Estados del
mundo se comprometieron a que todos tengamos
acceso a alimentos de calidad y que ademds no nos
enfermen, lo que no es un desafio menor. Hay dos
definiciones de "Seguridad Alimentaria“, un término
que alcanz6 gran importancia en las Gltimas décadas.
Para la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
seguridad alimentaria es “La ausencia de peligros
asociados a los productos alimentarios susceptibles
de comprometer la salud de los consumidores’, 0 sea
el antiguo concepto de inocuidad. Pero la FAO da otra
definicion mas completa -que incluye a la de la OMS-
que dice: ‘La seguridad alimentaria existe cuando
todas las personas tienen acceso en todo momento
(va sea fisico, social y econdomico) a alimentos sufi-
cientes, seguros y nutritivos para cubrir sus necesi-
dades nutricionales y las preferencias culturales para
una vida sana y activa”.

PELIGRO, RIESGO Y PERCEPCION

Segun el reglamento 178 de la UE, riesgo se define
como: ‘La ponderacion de la probabilidad de un efec-
to perjudicial para la salud y de la gravedad de ese
efecto como consecuencia de un factor de peligro”. Y
un factor de peligro es "Todo agente bioldgico, quimi-
co o fisico presente en un alimento o un pienso, o
toda condicion bioldgica, quimica o fisica de un ali-
mento 0 un pienso que pueda causar un efecto perju-
dicial para la salud". Sin embargo hay diferencia entre
el riesgo real y la percepcion del riesgo. Por ejemplo,
en un estudio hecho en la UE se ve que los consumi-
dores europeos dan un orden de importancia a los
riesgos en alimentos muy diferente al que da la OMS
(Cuadro 1). Es decir, la percepcion del consumidor
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Cuadro 1 - Percepcion del riesgo en la seguridad
de los alimentos

CONSUMIDOR O.M.S.

1° Residuos de plaguicidas 17 Microorganismos

2° Residuos de hormonas 2° Trastornos nutricionales

3° Residuos de "productos quimicos” | 3° Toxicos naturales

4° Aditivos alimentarios 4° Contaminantes ambientales

5° Alimentos irradiados 5° Residuos de plaguicidas

6% Microorganismos 5° Aditivos alimentarios

con respecto a la inocuidad de los alimentos a veces
no es la correcta. Para una buena percepcion hace
falta una correcta informacion, que es lo que muchas
veces falta.

Un buen ejemplo de esa percepcion alterada es
la "enfermedad de la vaca loca" o encefalitis espongiforme
bovina, una ETA que tuvo un impacto terrible en el comer-
cio de carnes hace unos afos. La Argentina gasta millo-
nes de pesos para vigilar esta enfermedad que aca nunca
se detectd. Hay que hacerlo para asegurar que las vacas
argentinas no tienen este problema, pero si se mira el
impacto sobre la salud publica, se ve que entre octubre
de 1996 y marzo de 2011 s6lo se registraron en todo el
mundo 224 casos de esta enfermedad en humanos
(nueva variante de Enfermedad de Creutzfeldt-Jakob).
No se puede negar que es un problema en Europa y es
razonable que 10S europeos que compran carne argen-
tina pongan ciertas restricciones, pero desde el punto
de vista de salud publica de nuestro pais no es un pro-
blema sanitario sino un problema comercial. La infor-
macion que llega a la comunidad -y la forma en que se
la da- tiene muchos efectos en el consumidor que no
responden a la realidad y que distorsionan el impacto
de estos problemas (Figura 1).
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Figura 1

Otro ejemplo de percepcion alterada es la influenza
aviar (Gripe A, por virus H5N1) que no es considerada
una ETA. Esta enfermedad tuvo un enorme impacto en
los medios de comunicacion y en los consumidores,
con una gran disminucion del consumo de productos
aviares en el mundo, a pesar de que no hay problemas
de transmision de esta enfermedad por comer carne de
ave 0 huevos. La OMS advirti6 que podria haber una
pandemia de esta enfermedad, pero entre los afios
2003 y 2009 hubo solamente 468 casos registrados en
el mundo. Probablemente la gran prevencion que se
hizo haya funcionado bien, pero en el consumidor
queda una percepcion del riesgo magnificada. Hay que
tener la dimension real de lo que pasay cdmo prevenir-
lo, pero para eso hace falta una informacion correcta,
particularmente por parte de las autoridades sanitarias.

LAS ENFERMEDADES TRANSMITIDAS

POR ALIMENTOS (ETAS)

Una ETA es un conjunto de sintomas y signos originados
por el consumo de productos alimenticios o ingredien-
tes, especias, bebidas o agua que contienen agentes
patégenos o sustancias toxicas en cantidades tales que
afectan la salud de una persona o grupo de personas en
forma aguda o cronica. Los sintomas mas comunes son
diarreas, vomitos, nduseas, fiebre, dolor abdominal,
dolor de cabeza, erupciones cutaneas, pudiendo llegar a
la descompensacion general y la muerte.

Segun la OMS, la ETAs originan que en todo el
mundo 1700 millones de personas sufren diarreas por
afio, con 2,2 millones de muertes. De esos 2,2 millones,
se estima que 1,8 millones son nifios menores de cinco
afios. Para dar una idea del impacto econémico, en
EE.UU. es de 16.500 millones de délares por afio, aun-
que algunos investigadores sostienen que puede llegar
hasta los 70.000 millones de ddlares.
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Se reconocen mas de 250 causas de las ETAs que a gran-
des rasgos se pueden clasificar en infecciosas (por para-
sitos, virus y bacterias) y toxicas (venenos, toxinas, sus-
tancias quimicas). La situacion de las ETAs se puede
comparar con un iceberg, donde lo que se ve es s6lo una
pequefa parte que aparece en la superficie, mientras que
el problema mayor no se llega a advertir. Esto sucede en
todo el mundo, se estima que en los paises desarrollados
y segun el agente causal, la cantidad de casos de ETAs es
cuatro veces mayor que la cantidad de casos registrados,
y en los paises en desarrollo seria diez veces mayor. Es
decir hay un enorme subregistro en el caso de las enfer-
medades transmitidas por alimentos.

Cuando se habla de ETAs -y simplificando
mucho- surge la antigua triada epidemioldgica de Agente-
Hospedador-Ambiente, donde hay variables que depen-
den del agente, variables de la persona afectada y varia-
bles que dependen del entorno. Entre las variables que
dependen del hospedador estan la edad, condicién gene-
ral de salud, estado de gravidez o no, consumo de medi-
camentos, desordenes metabdlicos, alcoholismo, cirro-
sis, habitos, cantidad de comida ingerida, variacion en el
pH gastrico, anomalias genéticas, estado nutricional,
inmunocompetencia, ocupacion, entre otras muchas.

FACTORES DE RIESGO DE ETAS

También hay factores de riesgo que influyen sobre la
aparicion o difusion de las ETAs.

- Uno es la globalizacion de la economia, con
sus sistemas centralizados de distribucion rapida y el
aumento del comercio internacional. Productos que se
elaboran en la Argentina en pocos dias pueden estar en
China, por ejemplo, si esos alimentos tuvieran algun
agente patdgeno podrian difundirlo en ese pais; por eso
son importantes algunas restricciones sanitarias que
hay en el comercio de los alimentos.

- Otro factor de riesgo son los cambios en los
habitos de consumo que acompafian al aumento del
turismo: asi como viajan mas los alimentos también
viajan mas las personas; los turistas en general inten-
tan probar comidas novedosas para ellos, que pueden
portar agentes etiologicos de ETAS.

- También es un gran factor de riesgo el
aumento de las poblaciones susceptibles que acompa-
fia al aumento de la poblacion y a la prolongacion de la
edad. Hay nifios en paises subdesarrollados que no tie-
nen acceso a comida suficiente y segura, esos nifos tie-
nen un sistema inmunitario deficiente y son mas procli-
ves a contraer enfermedades, en particular a las trans-
mitidas por alimentos. Algo similar ocurre con las per-



sonas que superan el promedio de vida general gracias
a los avances en la medicina, viven mas pero sus defen-
sas también estan en inferioridad de condiciones con
respecto a un adulto de edad media. Estos consumido-
res deben recibir alimentos inocuos porque no tienen
las herramientas para poder enfrentar bien una ETA.

- Hay cambios en la poblaciéon microbiana, con
patdgenos emergentes y reemergentes. La ultima gran
campaiia contra una ETA fue en los afios 90 contra el c6le-
ra, una enfermedad reemergente que fue controlada pero
de la que hubo algunos focos en Paraguay en los ultimos
anos. Como patdgenos emergentes se puede mencionar el
caso de la Escherichia coli 0104:H4 en Alemania en 2011.

- Un factor de riesgo adicional es la aparicion
de nuevos productos alimenticios y nuevas tecnologias
de procesamiento. Un ejemplo son las férmulas lacteas
infantiles, un producto que no existia algunas décadas
atras. Cuando hay inconvenientes y no se le puede dar
leche materna a un bebé de cero a seis meses se utili-
zan estos sustitutos. Pero junto con estas formulas
también aparecid6 un microorganismo llamado
Cronobacter sakazakii que causé enfermedades y muer-
tes de bebés y grandes problemas a los elaboradores.

En nuestro planeta 7.000 millones de personas deben
comer todos los dias un alimento suficiente, de calidad e
inocuo. Historicamente, se evalua la calidad de un alimen-
to al finalizar la cadena de produccion y si no esta bien se
decomisa y se tira 0 se destina a alimentacion animal.
Pero por otro lado hay gente que no tiene acceso a la
comida. Es una situacion terrible que hay que prevenir

trabajando a todo lo largo de la cadena, desde la produc-
cion primaria hasta la mesa de los consumidores. Esto se
puede abordar bajo el concepto de "Una sola salud" (One
health), considerando que la salud humana esta relacio-
nada con la salud animal, ambiental y vegetal. Para eso se
llevan adelante analisis de riesgo que tienen en cuenta
tres aspectos: la evaluacion, la gestion y la comunicacion
del riesgo.

En Europa, en base a los casos de ETAs, se ve
que el mayor impacto en la poblacion humana lo produ-
ce la campylobacteriosis, en segundo lugar salmonelo-
sis y luego infecciones por Escherichia coli productora
de toxina Shiga y listeriosis (Gréfico 2). Cuando se con-
sideran los brotes, en primer lugar aparecen los de ori-
gen desconocido, luego Salmonella, toxinas bacteria-
nas, virus y GCampylobacter. En algunos casos hay una
fuerte evidencia de la asociacion del agente con el
brote, como en el caso de Salmonella (Gréfico 3).
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LA VIGILANCIA DE ETAS EN LA ARGENTINA

En el cuadro 2 se presentan las ETAS de notificacion
obligatoria, incluyendo las estrategias de vigilancia, la
modalidad y periodicidad de la notificacion y los instru-
mentos de recoleccion de los datos.

Para esta vigilancia existe el Sistema Nacional de
Vigilancia de Salud y el Sistema de Vigilancia basado en el
Laboratorio (SNVS-SiViLa), cuya autoridad es el Ministerio
de Salud de la Nacién en conjunto con las provincias y 10s
municipios. Se intenta alcanzar una vigilancia integrada,
cosa que cuesta mucho en nuestro pais. Los resultados se
publican en el Boletin Integrado de Vigilancia. En el Boletin
270 (Cuadro 3), se muestran los datos acumulados hasta
la semana 26 de 2015 y se los compara con los datos acu-
mulados del afio anterior. Por ejemplo, se ve que en las pri-
meras 26 semanas de este afio hubo 394 casos de triqui-
nosis frente a los 233 de ese mismo periodo en 2014; y
que este afo se notificaron hasta la semana 28 188 casos
de Sindrome Urémico Hemolitico, frente a los 245 del
similar periodo del afio anterior.

LAS SALMONELOSIS

En la Argentina las salmonelosis de notificacion obliga-
toria son las originadas por Salmonella Tiphy y
Paratiphy, cuyo reservorio es el ser humano. Guando se
analizan los datos vemos que tenemos registrados sola-
mente cuatro casos en lo que va de 2015, mientras que
en Europa la salmonelosis es una de las ETAs mas fre-
cuentes. Lo que pasa en nuestro pais es que las salmo-
nelosis no tifoideas pasan a engrosar la lista de las dia-
rreas agudas (donde hay registrados mas de 58.000
casos). En Salmonella hay mas de 2500 serovares y en
alimentos se buscan todos, es decir Salmonella spp. S.
Enteritidisy S. Typhimurium son los serovares que mas
enfermedades causan en el mundo, pero no producen

fiebre tifoidea, producen salmonelosis no tiphy, una
enfermedad zoon6tica cuyo reservorio estd en el
ambiente y en los animales silvestres y domésticos.

Si los animales destinados a producir alimentos
se crian en sistemas intensivos (sean pollos, cerdos o
bovinos) con poblacion hacinada, la chance de problemas
por Salmonella aumenta, ya que se puede contaminar la
carne y el ambiente de los frigorificos. De los frigorificos
pueden salir a su vez subproductos contaminados, que
pueden luego ser utilizados para alimento de otros anima-
les. Hace unos afios, haciendo un estudio en cerdos
encontramos una granja con problemas graves de diarrea
por Salmonella, donde el origen estaba en una materia
prima -harina de sangre- con la que se elaboraba el ali-
mento. EI procesamiento para elaborar la harina tendria
que eliminar al microorganismo, pero hay que ver en qué
lugar y como se almacend después esa materia prima.
Otro insumo para alimento de animales es la harina de

Cuadro 3 - Boletin integrado de vigilancia n® 270 - SE 31 - 2015 / Péagina 7 de 106
Acum SE [[Acum SE || Semana||Cuatrisemana)| Mediana/ _tndicp
Grupo Evaitos 26/2014 || 26/2015 ||26/2015( 27-30/2015 || Media \‘jp'.dé(‘"c"’
ariacion %
Botulismo 17|24 0 0 7
[ Botulismo del lactante1 [ 55 .37 )3 | 5 Il | -32.7%
Eventos | Triquinellosis I 233 |[ 394 || 19 || 43 I I 69.09%
de Transmision [ Diarreas [ 640157 |[588035 [ 13417 | [640157.0_0.92
Alimentaria o e aqudas sanquinolientas ]| 1225 L4 5 || [ 8140 150
| Fiebre tifoidea y paratifoidea [ 1 1 1 o | |82 |
[ntox. por moluscos 0o 1 L0 1 [ 28 ]
| Sindrome urémico hemolitico (SUH)J[ Ano 2014 notif SE28:245 |[ Ao 2015 notif SE28:188
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Cuadro 2 - ETAs de notificacion obligatoria en la Argentina

MODALID | PERIODICI- INSTRU-

No CATF- GRUPOS EVENTOS ESTRATEGIAS DE AD DE DAD DE MENTOS DE

GORIAS PROPUESTOS VIGILANCIA NOH!:ICA NOTIEICA- RECQLEC-
CION CION CION

18 | Transmisibl | 7 6ticas | Brucelosis Clinica - Laboratorio INDIVIDUAL | SEMANAL Q2 -12 - Ficha
es Especial

25 | Transmisibl | 7o onéticas | Hidatidosis Clinica - Laboratorio INDIVIDUAL |SEMANAL e el
es Especial
Transmisibl | Gastroentéric 7 s . C2 - L2 - Ficha

30 o as Botulismo Clinica - Laboratorio INDIVIDUAL | INMEDIATA Espedial

31 | Transmisibl | Gastroentéric | Botullsmo del | e _ ) aoratorio INDIVIDUAL |INMEDIATA [ G2 L2 - Ficha
es as lactante Especial
Transmisibl | Gastroentéric | -« gt . C2 - L2 - Ficha

32 - as/ Bajo RSI Colera Clinica - Laboratorio INDIVIDUAL | INMEDIATA Especial
Transmisibl | Gastroentéric | Diarreas Agudas | Clinica - Laboratorio - C2 -2 - Ficha

3 es as Sanguinolentas Unidad centinela* INDIVIDUAL | INMEDIATA uc

34 Transmisibl | Gastroentéric D_iarreas {\gudas Clir_1ica - Lab_oratorio - NUMERICA | SEMANAL C2 -2 - Ficha
es as sin especificar Unidad centinela* uc
Transmisibl | Gastroentéric | FiebreTifoidea y o : C2 - L2 - Ficha

35 s e Paratifoiden Clinica - Laboratorio INDIVIDUAL | INMEDIATA Especial
Transmisibl | Gastroentéric | Toxo-infecciones yos p

36 es as alimentarias Clinica - Laboratorio INDIVIDUAL | INMEDIATA -2
Transmisibl | Gastroentéric | Intoxicacion por - C2 - Ficha

37 b = Vickacioe Clinica INDIVIDUAL | INMEDIATA Especial

38 Transmisibl | Gastroentéric Sindro,r'r_\e urémico Clir_'nica - Lab_oratorio - INDIVIDUAL | INMEDIATA c2- L2 - Ficha
es as hemolitico Unidad centinela* Especial
Transmisibl | Gastroentéric | . . o y C2- L2 - Ficha

39 e 26 Triquinosis Clinica - Laboratorio INDIVIDUAL | INMEDIATA Espedial
Transmisibl | Hepatitis s B 7 C2 - L2 - Ficha

40 s lialos Hepatitis A Clinica - Laboratorio INDIVIDUAL | INMEDIATA Especial

soja, en los ultimos afios hubo problemas de contamina-
cion con Salmonella, con cargamentos argentinos recha-
zados en distintos mercados por ese motivo. En el gréfico
4 se muestran las vias de transmision de Salmonella al
hombre y a los animales domésticos.

Para controlar el problema, es importante
hacer el abordaje a lo largo de toda la cadena, desde la
produccion primaria hasta el consumidor. Pero ¢como
se puede evitar un peligro bioldgico como Salmonella si

no sabemos si la gente se enferma? ;Como se mide el
impacto de las acciones de prevencion si no hay datos
de su incidencia? Si se consideran los cuatro casos de
fiebre tifoidea y paratifoidea, estariamos haciendo muy
bien las cosas con la salmonelosis, el tema es que los
otros casos de Salmonella no se ven porque en el
Boletin van a formar parte de las diarreas agudas. Y ese
dato hace falta para saber si lo que se esta haciendo es
correcto o no.
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Grafico 4 - Vias de transmision de Salmonella
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En el gréafico 5 se muestran datos de laboratorio origi-
nados en denuncias de consumidores en la Ciudad de
Buenos Aires. Se ve que la presencia de Salmonella va
aumentando hasta llegar al 1,13% de las muestras.
Segun el tipo de alimento, primero estuvo la carne,
luego las comidas preparadas y luego las pastas. Con
respecto a la carne, las mas contaminadas fueron la
bovina y porcina, luego la aviar y finalmente el pescado
(Grafico 6). Algunos creen que la carne de vaca no
puede tener Salmonella, pero si pensamos en los siste-
mas intensivos de feed lot que aumentaron en los (lti-
mos afios, surge que el problema se potencia.

El primer alimento que habitualmente se asocia
con Salmonella es el huevo. En un estudio que hicimos
en granjas comerciales periféricas a La Plata encontra-
mos una gran cantidad de serovares en hisopados clo-
acales de gallinas ponedoras, entre ellos Typhimurium
y Enteritidis. Cuando analizamos los huevos frescos
también encontramos Salmonella, no apareci6
Typhimurium pero si Enteritidis, Newport, Agona,
Corvalis, Infantis y Montevideo.

También trabajamos con criaderos de cerdos de las pro-
vincias de Buenos Aires, Cordoba y Santa Fe, donde ana-
lizamos materia fecal y encontramos un 30% de prevalen-
cia de Salmonella. En este mismo estudio también traba-
jamos en frigorificos y encontramos distintos serovares
en los ganglios mesentéricos que en el intestino. Esto
habla de una enfermedad subclinica en los cerdos pero
que puede ser un problema para el ser humano y para la
cadena de produccion. Cuando trabajamos en bovinos
encontramos, entre otras, S. Thypimurium, S. Enteritidis,
S. Gaminaray S. Dublin.

A través de un trabajo de muchos afios en la
Argentina, encontramos Salmonella en aves silvestres,
insectos (moscas), roedores y reptiles. Esto es impor-
tante para la cadena de transmision, basta simplemente
pensar si en un galpén de pollos puede haber moscas,
roedores, aves silvestres o reptiles. Ahi surge la impor-
tancia del manejo en la produccion primaria para evitar
un problema que después impacta en la salud publica.
El tema es como evitar estas plagas en la produccion
primaria de alimentos carnicos y pensar en el enfoque

Grafico 5 - Tasa de muestras contaminadas
con Salmonella spp. en funcién de todas las muestras
analizadas por afio. CABA 2004-2011
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Grafico 6 - Andlisis de muestras de origen carnico
contaminadas con Salmonella spp. segun tipo
de carne. CABA 2004-2011
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L " . nlos m van de 2015 h
Cuadro 4 - Algunos pardsitos transmitidos por alimentos que en los meses que van de 2015 %y
solamente cuatro casos de salmonelosis

Trematodes: Fasciola, Clonorchis, Opisthorchis, Heterophyes, de notificacion obligatoria. Como ya diji-
Metagonimus, Paragonimus, Schistosoma mos, las salmonelosis no typhi se pierden
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Cestodes: Taenia, Diphyllobotrium, Hymenolepis, Dipylidium, | €ntre las diarreas agudas. Es decir, no
vemos el impacto que pueda tener nues-

tro accionar en la cadena de produccion
Nematodes: Trichinella, Anisakis, Ascaris, Toxocara, Trichuris de alimentos. Si yo no sé si la gente se
enferma, ¢para qué busco Salmonella en
los alimentos? Es como jugar a la pifiata y
pegar palazos con los ojos vendados.
¢Vale la pena buscar todos los serovares

) ) _ de Salmonella? Si hacemos un analisis de
de "Una sola salud’. Lo que sucede en el campo notiene a0 1o primero es la identificacion del peligro. Si el

que ser solamente visto como un problema sanitario peligro no existe, no hay analisis. Y el peligro en este

animal, sino como un problema de salud publicaal final - ;aq1 g¢ identifica viendo la cantidad de personas que se
de la cadena. enferman. Pensando en una sola salud, a veces es des-

Segln el Codex, el CAA y el Codigo Mercosur, - ajentador ver todos los esfuerzos que se hacen desde la
la mayor parte de las matrices alimentarias tienen que cadena de produccion de alimentos sin saber si eso
estar libres de Salmonella spp. Es un gran desafio. Pero tiene 0 no un impacto positivo para la comunidad.

en la Argentina, los datos de Salud Publica nos indican

Spirometra, Echinococcus, Cysticercus

Protozoarios: Giardia, Toxoplasma, Cryptosporidium,
Entamoeba, Acantamoeba, Cyclospora,
Cystoisospora, Isospora

We measuralit TESTO
~

tura en alimentos
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Grafico 7 - Ciclo de transmision de Trichinella spiralis

o Liberacion de las larvas

de higiene y la presencia de roedores.
También influye la zona geografica v,
por supuesto, la faena sin control
veterinario. El que cria cerdos, ¢sabe
que no le tiene que dar residuos?
Parece una obviedad, pero sigue
sucediendo; basta solamente ir al
conurbano y ver cerdos en basurales,
0 ver como se les dan sobras de
comercios de comidas. Si se conocen
estos problemas, ¢por qué siguen las
malas practicas? No esta mal la pro-
duccion de cerdos para consumo
individual o la produccion en peque-
fia escala, pero ese tipo de produc-
cion tiene que estar acompanado de
una buena capacitacion e informa-
cion del responsable.

Hay provincias que faenan
cerdos y que producen chacinados
donde no hay ningan frigorifico habi-
litado. Esta es una situacion diferente

Adultos en el
intestino delgado

LA TRIQUINELOSIS

Hay muchos parasitos que pueden ser transmitidos por
los alimentos (Cuadro 4). Vamos a tomar como ejemplo
a Trichinella spiralis, un parasito de notificacion obliga-
toria que en la Argentina causa muchos problemas. Los
datos acumulados hasta la semana 26 de 2015 son
394, frente a los 233 casos notificados en el mismo
periodo de 2014. Esto confirma que es un problema
grave en varias provincias, a pesar de las recomenda-
ciones de las autoridades sanitarias y de los medios de
comunicacion. Lo reconocen las autoridades naciona-
les, provinciales y municipales, lo reconocen los veteri-
narios, lo reconocen los consumidores, pero, ¢cuanto
saben los productores de esta enfermedad? ¢ Cuanto se
lo conoce en la cadena de produccion?

En el grdfico 7 se presenta el ciclo de transmi-
sion del parasito. Se ve que cumple parte del ciclo no
s0lo en cerdos sino también en roedores y en animales
silvestres como zorros, mulitas, pumas, cerdos silves-
tres, pecaries, etc. Al cerdo llega por ingestion de
sobras de carne o de restos de roedores, al ser humano
llega por consumir carne de cerdo mal cocida. En esta
enfermedad los factores de riesgo son la alimentacion
de cerdos con residuos (sobras de restaurantes o de
hoteles, residuos de frigorificos, basurales, etc.), la falta
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a la de Salmonella: sabemos que hay
enfermos, sabemos que es un problema, sin embargo
pasan los afios y cada vez hay mas casos. Hay criaderos
y frigorificos impecables, pero también se pueden
encontrar cerdos sueltos en la ruta en provincias donde
existe la trichinelosis.

Las recomendaciones para evitar la aparicion
de casos de trichinelosis incluyen consumir carne de
cerdo y derivados frescos y bien cocidos, o0 consumir
alimentos porcinos de origen conocido: de locales
habilitados, con trazabilidad y certificacion oficial.
Hay que recordar que los procesos de salado, ahuma-
do, congelado o coccion en microondas no son sufi-
cientes para matar las larvas. En el caso de la faena
domiciliaria para autoconsumo es fundamental reali-
zar un analisis de una muestra de carne antes de con-
sumir; el analisis recomendado es la digestion enzi-
matica para detectar la presencia de larvas de
Trichinella spp.

El problema se conoce y se pueden llevar ade-
lante acciones que no requieren tantos recursos, los
analisis de la carne no son complicados y con un acom-
pafiamiento de la autoridad sanitaria se puede resolver.
Pero no esta la decision politica para buscar alguna
forma de abordaje. Hay que llevar adelante politicas
pensando en la salud publica.
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MAQUINAS PARA LA INDUSTRIA FRIGORIFICA Y ALIMENTICIA

Formadora autoalimantada de cuatro bocas

Es una maquina construida en su totalidad de acero
inoxidable AlSI 304.

Esta formadora nos permite al introducir la pasta en la
tolva (de carne, pollo, pescado, etc.) obtener luego el
producto con la forma deseada.

La expulsion del producto se realiza mediante unos
expulsores de accionamiento neumatico.

Los movimientos del rotor, alimentador y elevador son
realizados por intermedio de centrales hidraulicas.

La tolva puede cargarse con la maquina en funciona-
miento lo que permite que no se deba parar en ningun
momento con la produccién. Se pueden producir
hamburguesas de distintos tamafios y también puede
adaptarse a otros disefios como pueden ser patitas,
albondigas o croguetas. Es una maquina sencillay facil de
desarmar para su limpieza.

Tenemos modelos de una, dos, cuatro,

cinco y seis bocas

Son todos los modelos autoalimentados

para adaptarse

a las cantidades de produccion requeridas por
nuestros clientes.

Se pueden adosar a sistemas de produccion
continuas como por ejemplo empanadoras,
rebozadoras, freidoras continuas, foliadoras et
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