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3. Vigencia
A partir de la fecha de su expedicién

4, R!!glslm-
Omitido

i, INFORMACION

1.  Antecedentes
En razén a que no existen en la actualidad un documen=
to para la Fuerza en el que se establezcan pautas para
prevenir las enfermedades mis comunes en las ireas
dfficiles, se planted la necesidad de emitir la presente
Directiva.

2. General s
Es indispensable que sobre este tema se continuen los
estudios de otras enfermedades que se presentan y que
deben incluirse en el presente estudio, por lo tanto se
esperan modificaciones o inclusiones que merezcan
mencidén dentro de los propdsitos del comando de la

Fuerza.,

Ui, EJECUCION

B Misién General

El Ejército a partir de la fecha ejecuta la presente Die

\
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va.
2.  Misiones Particulares
a. Inepeccién General del Ejército

(1) Verifica el cumplimiento de las normas y Sre
denes contenidas en la Directiva,

(2) Presenta recomendaciones para posibles modie
ficaciones de acuerdo a las observaciones y
experiencias obtenidas en las Inspecciones.

b.  Intendencia Genmeral del Ejérecito

Por intermedio del Servicio Técnico de Sanidad

cumple las sigulentes actividades:

(1) Ejecuta las emisiones propias y especliales
que resulten de la presente Directiva,

(2) Recopila observaciones provenientes de las
Unidades para insertar en la misma.

(3) Presenta recomendaciones sobre adquisicién
o renovacién de equipo.

€. Tropas de Ejército, Unidades Operativas, Tictiw
cas y afines.

(1) Cumplen lo establecido en la prolont‘e Direc=
tiva

(2) Programan academias, suministrando infore
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macién sobre la importancia del cumplimien=
to de sus normas.

(3) Junto con los oficiales de Sanidad y demais
integrantes de
integrantes de cuerpos médicos inspeccionan
al personal subalterno a fin de evitar que se

presenten hechos perjudiclales a su salud,

W Instrucciones de Coordinacidn

b.

La Directiva seri difundida plenamente en las
Unidades Oporaﬂ.vu y Técticas mediante acade-
mias.

La presente Directiva seri motivo de confronta-
él3n entre &l Personal ds Cuadros por parte de
h lxupoccléq General.

Los comandantes de las Unidades deben enviar pe-
riddicamente a la Jefatura de Sanidad las obser-
vacionee o camblos para determinar su inclusidn.
La Directiva contienes en su parte final una Ta-
bla de Contenido General y Alfabética para facili-

tar su consulta,



CAPITULO 1

MEDICINA PREVENTIVA

1, AMIBIASIS

a.  Descripecidén

b.

La infeccidén amibiana puede producir manifestaciones
clinicas muy variadas. Fl sitio principalmente afec-
tado es el colon. La infeccién puede propagarse ine
vadiendo la corrieate sanguinea o por exposicién di-
recta prodncl;x;d; .h-pultu amibiana, abscesos en el
higado, en los pulmones o en el cerebro, o ulceracién

en la piel. Sinénimo: Disenterfa Amiblana,

El diagndstico definitivo se hace mediante la identifi-
cacién microscdpica de los trofozoos o de llos quistes
de Endamoeba Histolytica en las heces, o de los trofoe=
zoos en los frotis o en los cortes histolSgicos de las
lesiones,

Frecuencia

La infeccidn de Endamoeba Histolytica ocurre en todo
el mundo. La mayorfa de veces en regiones no sanea-
das, especialmente en los paises tropicales, produciéne

dose de vez en cuando epidemias transmitidas por el agua,
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d.

be

h.

Agente e 80

La entamoeba histolytica.
Reservorio y fuente de infeccién

Fl reservorio es una persona infectada, generalmente
en un caso crénico o asintomaitico. Los casos agudos
son de poco peligro debido a la fragllidad de los tro-
fozoos, La fuente de la infeccidn son los quistes cone-
tenidos en las heces.

Por contaminacién fecal fresca; por medlo de las vere
duras contaminadas, especialmente las que se sirven
crudas, medante el consumo de agua contaminada, por
las moscas y las manos de personas infectadas que
manipulan Ml.

Perfodo de incubacién_

Generalmente es de cinco dlas en las infecclones grae
ves y hasta varios meses, en los casos subeagudos y
crénicos; por lo general es de tres a cuatro semanas,
Perfodo de transmisibilidad

Durante tanto tiempo como la infeccién intestinal dure,
y puede continuar durante afios.

Susce i d

La susceptibilidad a la infeccién es general., Los cae
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sos agudos tienden a transformarse en crdnicos. WNo hay

medio de producir inmunidad artificial.

Mé s de C rol:

Medidas preventivas:

b.

Eliminacidn sanitaria de las heces humanas
Prot eccién de las fuentes de abastecimien-
to de agua contra la contaminacién fecal y
ebullicién del agua para beber, siempre que
sea necesario. La filt racién del agua por
arena elimina casi todos los quistes; los fil-
tros de tierra de diatomiceas los elimina comse
plet amente.
Vigilancia de la limpieza general, de la salud
personal y de los habitos higiénicos de las
personas que preparan y siven alimentos, El
exdimen sistemadtico de las personas que mae
nejan sustancias alimenticias, carece de va-
lor préctico como medida de control.
No se ha mostrado aln el valor de sumergir
las frutas y vegetales en sustancias desinfec=

tantes,
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Control de las moscas y proteccién de los alie
25ntos Sontra la contaminacidn por ellas, mee
diante tela metilica o empleando otros proce=
dimlentos adecuados.

Ensefianza a los convalecientes y al pidblico en
general de los principios de higiene personal,
especialmente en lo que se refiere a la elimina=-
cién sanitaria de las heces y al lavado de las
manos después de defecar y antes de preparar
o rocar alimentos.

Aislamiento

Ninguno. Evitar que el enfermo manipule, pre-
pare o sirva alimentos hasta completar el tra-
tamiento. T ’

Desinfeccidn caé%rrouto

Eliminacidn higiénica de las heces gk
Aseo de las manos después de ir al inodoro.
Desinfeccién terminal

Limpleza

Cuarentena

Ninguna

Inmunizacidn de contactos

Ninguna

b



h.

jo

Investigacidn de contactos y de la fuente de
infeccidn.
Exdmen microscdpico de las heces de las per~
sonas que habitan con el enfermo y el de otros
contactos sospechosos, investigando ademis si
no 'e*to; contaminacién directa del agua con
heces humanas,
Medidas epidémicas
La aparicién de varios casos en una guarnicidn
exige una pronta investigacidn epidemioldgica a
fin de determinar, la fuente de infeccidn y la
forma de transmisién., €l se considera que la
fuente de infeccién es un vehfculo comin y co=-
rriente, como el agua o los alimentos, deben
tomarse medidas adecuadas para corregir la
situacidn. La higiene en la cocina es parti=-
cularmente importante en aquellos lugares de
malas condiciones, sanitarias generales, |
Si existen evidencias de epidemioldgie de la
transmisidn de persona a persona, debe darse
la mayor importancia a la eliminacién de las
heces, a la limpieza personal y al control de

las moscas,



k. Medidas internacionacionales

Ninguna.

- Disenteria bacilar
a. Descrlpclc’ni

Infeccidn bacfcrlana.aguﬁg del intestino, ca=

L5 E30

'ractorlnda, en los casos graves, por frecuene-
tes evacuaciones intestinales con sangre, mo=-
co y pus, acompafiadas de malestar, toxemia,

-~ a4 % i 8

ﬂobro..' c'ah;nbro;s y tiﬁesmo.
1. Sinénimo
Shlgellocl-.
El dlﬁgnéoti;:o bactericlégico se hace me-
diante .ol. aislamieanto de los bacuoor de la
disentia por cﬁ.ltlvo de las hécca o del
material tomado directamente de la mu-
cosa del recto con un hisopo o cucharilla
uiocnadn.
b. Frecuencia
Una importante proporcidén de las diarreas

no notificadas son casos de disenteria bae-

cilar,
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h.

Agentes infecciosos

Varias especies del género Shigella ( bacllo de la
disenterfa), Sh. Dysenterfa. Sh. Sonnei, Sh, Flexe
neri, Sh. Bydii y otros.

Reservorio y fuente de infeccldén

El reservorio es el hombre; la fuente de infeccién
son las heces de una persona infectada.

Modo de transmisién

De uno a siete dfas, generalmente menos de cua-
tro

Perfodo de transmisibilidad

Durante el perfodo agudo de la enfermedad y has-
ta que no se encuentra ya en las heces el agente
infeceioso, que generalmente ocurre en el térmi-
no de pocas semanas, aln sin tratamiento especi-
fico.

Susceptibilidad e inmunidad

La susceptibilidad es general. No produce inmu-
nidad,

Métodos de control

1. Medidas preventivas

a. FEliminacién sanitaria de las heces humanas
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- Supervicién sanitaria de la preparacién y mae

nipulacién de todos los alimentos., Proteccién
de los alimentos contra la contaminacién por
las moscas.,

Ebullicidn o pasteurizacidn de la leche y de

sus productos.

A las personas infectadas no debe permitirse~

les que ina.nlpnleu alimentos,

Control de las moscas y de sus criaderos
Proteccidn y purificacién de aba 'to de agua.
La sospecha de disenteria bacilar debe te-
nerse en conslderacidn en todos los casos
de diarrea aguda hasta que se demuestre lo
contrario mediante el eximen bacterioldgico

de las heces.

Control del paciente de los contactos y del me-

dio ambiente inmediato:

b.

Alslamiento

El enfermo debe estar aislado durante el pe-
rfodo agudo de la enfermedad.

Desinfeccién concurrente

De las heces y de los artilculos contaminados

L it
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con ellas,

c. Desinfeccidn terminal
Limpleza
d. Cuarentena

No <e deben eplear en la manipulacidén de los ali-
mentos,
e. Inmunizacién de contactos.
No se conocen métodos satlisfactorios de inmuni-
zacidn
f. Investigacidn de los contactos y de la fuente de
infeccién, Investigaclidn entre los contactos de
casos leves no identificados y de convalecientes
portadores.
Medidas epldémicas
Investigacién de las fuentes de abasto de alimentos,
agua y leche. Investigacidn de las condiciones sanita-
rias en general; blsqueda de casos leves no identifica=
dos y portadores. :

Medidas internacionales

Ninguna

Escablosls

- 13 -



2.

Escabiosis

A

b.

C.

Do:c:lpc@én
Ee una lpio;clén_cauoad; por un dcaro en forma
de cangrejo cuyas pcnetruc.lonqo en la plfl ~son vie
sibles como pdpulas y \'rc-‘plcuh- que albergan al
macho y a la nan. o como diminutos surcos li-
neales que co;tlnon las hembras y sus huevos.
Las lesiones son prominentes alrededor de los
pllogues.
El prurlto‘eo @en.q, o-éochlmgnte en la noche,
pero las cor;npuca_clt;nes son pocas,
1. Sinénimo
Sarna .
Se puede hacer el diagnéstico localizando a la
hembra del éarislto en los surcos e identifi-
cidndola al microsocpio.
Frecuencla
La enfermedad se propaga por falta de asco per=-
sonal. | i
Agente infeccioso
El sarcoptes ;cablel.
Reservorio y IuenfeA de infeccién
El reservorio es el hombre,



f.

h.

L.

Modo de transmisién
La transmisién de los parisitos ‘e hace por cone-
tacto directo y hasta cierto' punto, por la ropa
interior o de cama sucla, recién contaminada
por personas infectadas.
Periodo de incubacién
Pueden transcurrir varios dfas o incluso :emanas
antes de que se manifieste el prarito.
Perfodo de transmisibilidad
Persiste mientras no se destruyan los acaros y
huevos por medio del tratamiento.
Susceptibilidad e inmunidad
Cualquier persona puede infectarse o reinfectarse
Medidas de control:
1. Medidas Preventivas
Limpieza del cuerpo, de las prendas de ves-
tir y de la ropa de cama,
2. Control del paciente, de los contactos y del
medio ambient e inmediato:
a. Notificacién a la autoridad sanitaria local
‘Es obligatoria la notificacién de epidemias

pero no la de casos individuales.



b. Aislamiento
Es menor importante que el tratamiento
c¢. Desinfeccién concurrente
Lavado adecuado de la ropa interior, de las
siabanas y mantas,
. Desinf eccién terminal
a, Cuarentena
Ninguna
b. Inmunizacién de contactos
Ninguna
je Medidas epidémicas
Descrubrimiento de casos
k. Medidas internacionales

Ninguna

4, Fiebre Amarilla

a. Descripcién
Es una enfermedad infecciosa de breve duracién y de
gravedad variable. Los casos mas benignos no pue=-
den reconocerse clinicamente; los ataques tipicos se
caracterizan, por iniciacidén sidbita con fiebre, cafalalgias,

dorsalgia, agotamiento, niuseas y védmitos. A medida

& A6nd



b.

que avanza la enfermedad disminuye la frecuencia
del pulso en relacidén con la temperatura.
Es frecuente la oliguria fgrave., Pronto aparece
leucoponia que se acentda el quinto dia. Se pro-
ducen hemorragias que comunmente son apistaxis
hemorragias de la boca, hematomesis y melena,
La ictericia es moderada, pero pud'. acentuarse
después hasta llegar a la muerte.
1. Sindnimos
Vémito negro, tifus icteroides
Los procedimientos de laboratorio para el
diagndstico consisten en el aislamiento del
viras de la sangre por imoculacién en anima-
les; en el aumento del titulo de anticuerpos
neutralizantes €n euercs del paciente; en la
fase aguda de la convalescencia mediante la
prueba del ratén; vy el hallazgo de las alte-
raciones histopatoldgicas tipicas en el higado.
Frecuencia
La fiebre amarilla se encuentra donde haya aegypti
infectado.

Lia distribucién geogrifica de la fiebre amarilla

- 17 -
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d.

urbana ha cambiado considerablemente desde

1932 a consecuencia de las campafias de control
del Aedes aegypti. FExisten pruebas que indican
que la fiebre amarilla selvatica se presenta, de vez
en cuando en todos los palses del continente ame-
ricano, desde México hacla el sur por centro y
suramérica, con excepcién del Uruguay y Chile en
donde no existen selvas tropicales, ni subtropica=-
les en las que habitan monos y otro animales sus-
ceptibles.

Agente infeccioso

El virus de la fiebre amarilla

Reohrvo.rlo’ y fuente de infeccidén

En las zonas urbanas el reservorio de la infeccidn
es el hombre, principalmente los monos, los tities
y posiblemente los marsupiales,

La fuente inmediata de infeccién para el hombre
es el mosquito infectante,

Modo de transmisién

En ciertas zonas rurales y en las urbanas, por la
picadura del mosquito Aedes aegypti, FEn las sel-

vas de América del Sur por la picadura de va~



f.

h.

rias especies de mosquitos selviticos de género

haemagogus y el Aedes leucocolaneus.

Perldo de transmisibilidad
Poco antes de iniciarse la fiebre y durante los
primeros dfas de enfermedad, la sangre del pa-
ciente es infectante para los mosquitos.
No se transmite por contacto directo o por vehicu-
los comuanes, £l periodo extrinseco o de incuba=
cién en el A, aegypti varfa inversamente con la
temperatura, por lo comin dura de 9 a 12 dias en
las temperaturas corrientes., Una vez que el A,
aegyptl se vuelve infeccloso, contifnfia siéndolo
por el resto de su vida, pero el virus no pasa
a los descendientes,
Susceptibilidad e l;nmunldad
Los ataques de fiebre amarilla producen una in-
munidad permanente, La inmunidad activa se
produce aplicando una vacuna adecuada.
Métodos de control
l. Medidas preventlv;-

a. La flebre -ama.rula. urbana puede prevenire

se totalmente mediante la erradicacidén

- 19 -
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b.

de los mosquitos Aegypti.

La fiebre amarilla selvdtica transmitida
por especies selvidticas de los géneros
aedes y Haegmagus, no se pueden con=-
trolar por ninguna de las medidas cono=
cidas salvo la vacunacién, que se reco=-
mienda para todo el personal que habite

en zonas rurales,

Es necesaria la inmunizacién activa de todo
el personal forzosamente expuesto a la ine

feccidn, por razén del servicio.

Control del paciente, de los contactos y del

medio ambiente inmediato:

b,

C.

Notificacién a la autoridad sanitaria loéal
Notificacién, del caso segidn lo exige con
caricter universal el reglamento sanitario
internacional.

Aislamiento

Ninguno, evitar que los mosquitos e
acerquen al pacieate.

Desinfeccidn corriente

Ninguna

- 20 =



d. Desinfeccidn concurrente
Ninguna
e. Cuarentena
Ninguna
£, Inmunizacién de contactos
L.os contactos de la familia, otros contactos y los
vecinos no inmunizados antes, deberdn vacunarse
inmediatamente.
Medidas epidémicas -
En la fiebre amarilla urbana o transmitida por Aedes
aegupti:
Vacunacién colectiva empezando con las personas mas
expuestas y las que habiten en lugares de la regidén in-
fectados de A. aegypti. Inmediato rociamiento de todas
las viviendas de la colectividad con insectividas de accidn
residual, como ¢l DDT, Aplicacidn de un larvicida a
todos los lugares en que se reproduzca o pueda repro-
ducirse el A, aegypti.
Fiebre amarilla selvitica: vacunacién inmediata de toe
das las personas que habitan cerca de las zonas selviae
ticas y las vacunadas que durante la primera semana

después de la vacunacifn entren en aquellas partes de

- 2l-
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de la selva en que se ha localizado la infeccidn.
En las r.g.lonco en la que ocurran casos de fie-
bre amarilla, deberd organizarse un servicio de
viscerotomia para recoger, para fines de diagndse
tlco, pequefias muestras de tejidos hepiticos de
casos mortales de enferrmedades febriles de diez
dfas o menos de duracidn; con este procedimien-
to se descubren muchos casos y brotes de la en=
fermedad que de otra forma pasarfan desapercie
bidos.

El hallazgo de monos aulladores y monos arafia
muertos en la selva, constituyen un indicio de

la preséencia de la fiebre amarilla, La confirmae
cién mediante el eximen histopatoldgico de higa-
dos de ronos moribundos o recién muertos es
sumamente convenlente.

Medidas internacionales

Los goblernos deben notificar telegrificamente a
la OMS y a los paises vecinos el primer caso de
flebre amarilla que se presenta en el pafls, asi
como los focos recién descubliertos o reactivados

de infeccidn de fiebre amarilla entre verteprados
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no humanos.
5. Fiebré Tifoidea
a. Descripcidn

Es una infeccién generalizada que se caracterizae-

por la presencia de fiebre persistente, invasién

de los tejidos linfoides, especialmente por ulce-

racién de lasplacas de peyer, esplenomegalia,

manchas rosadas en el tronco y comunmente dia-

rrea.

1. Sinonimos
Fiebre intestinal, tifo abdominal
Se encuentran bacilosde la tifoidea en la san=
gre durante las dos primeras semanas de la
enfermedad, en las heces y en la orina des-
pués de la segunda semana. La reaccidén de
Wildalla resulta positiva durante la segunda
semana;: las eglutininas "O" son mis im-
portantes que las aglutininas H,

b. Frecuencia
La enfermedas se encunntra difundida en todo el

mundo.
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f.

h.

Agente Infeccioso

El bacilo de la tifoidea, Salmonella typhosa, se
diferencian unos 50 tipos por el bacteridgrafo VI.
Reservorio y fuente de infeccidén

El reservorio es el hombre, pacientes y portado-
res., Las fuentes de infeccién son las heces y la
orina de los :ujetos infectados o los portadores,
Modo de tranesmisién

Por contacto directo o indirecto con un paciente
o con un portador, Los principales vehiculos de
propagacién son el agua y los alimentos contami-
nados.

Perfodo de incubacidn ‘ 2

Variable, en promedio dura dos semanas, generale
mente entre una y tres semanas,

Perfodo de transmisibilidad

Persiste mientras el bacilo se eancuentra en las
deposiciones,

Susceptibilidad e larmunidad

La susceptibilidad es general, aunque muchos adul-

tos parecen adquirir inmunidad como consecuencia

de infecclones no reconocidas, la enfermedad ata=-
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ca proporcionalmente a un nimero menor de perw

sonas después del segundo o tercer decenio. El

establecimiento por lo comin va seguido de un

alto grado de inmunidad artificial conferido por

la cacuna contra la tifoidea.

Métodos de control

1. Medidas preventivas

Re

be

Ce

d.

Protaccidn purificacidn y cloracién del
agua, para abastecimiento piéiblico. Para
la proteccién individual o de pequefios grue
pos qgue viajan o se encuentran en el came
po, e preferible hervir el agua sometién-
dola a ebullicién, durante 2 a 5 minutos,
Eliminacién saaitaria de las heces humae
nas,

Ebullicidn o pasteurizacién de la leche y
aus derivados, incluso, la destinada para
hacer quesos.

Limitacién de la pesca y de la venta de
mariscos que procedan de sitios contami-
nados,

Vigilancia sanitaria de la preparacidén y

- I8



manejo de todos los alimentos, especialmen-
te de los que se consumen crudos. Protec-
cién de los alimentos contra las moscas me=-
diante el uso de telas metdlicas,

f. Control de las moscas por medio del empleo”
de telas metflicas, trampas para moscas, vee
neno por contacto y roclamliento de los loca-
les,

Control del pachnto', de los contactos y del medio

amblente inmediato.

a. Notificacidn a la autoridad sanitaria local
1. Aislamiento del enfermo

b. Desinfeccién concurrente
Deben desinfectarse las heces, la orina y los
objetos contaminados con ellas. En las co=-
lectividades que cuentan con sistemas moder-
nos y adecuadoe de eliminacién de aguas ne-
gras, las heces y la orina pueden eliminare
se directamente en los alafiales, sin ser de-
elnfectados previamente.

c. Desinfeccién terminal

Limpieza
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j.

k.

Medidae epidémicas

1. Buscar con nhjnc_o el caso o portador que es
la fuente de infeccidn

2. Eliminar todo alimento sospechoso

3. Eballicidn o pasteurizacién de la leche o sus-
pender la distrubcidn de la lecho o de otros
alimentos sospechosos por indiclos epidemio-
16gicos, hasta eliminar la causa de contami-
nacidn.

4, Toda el agua que se u.o‘pnn beber debe ser
clorada o hervida.

Medidas lntermcloulgc

Es aconsejable la inoculacién de los viajeros in-

ternacionales con vacuna triple contra la tifoidea.

6. Fiebre paratifoidea

Aa

Descripcién

Es una Infeccidn bacteriana generallzada, que con
frecuenclia comienza bruscamente, con fiebre con-
tinua, invasidén de los tejidos mesentéricos, linfo-
ideos y los intestinos esplenomegalia, a veces
con manchas rosadas en el tronco y comunmente

diarrea.



7.

b. Agentes infecciosos
Salmonella paratiphl, S. Schott muelari S, hirsch.
Feldi (bacilos paratifoideos A ,B.C.),
c. Epidemiologfla
Lo mismo de lo dicho de la fiebre tifoidea con
quien se confunde y a veces se asocia.
Gastroeateritis causada por Salmonellas
a. Descripeidn =

Es una infeccidn intestinal aguda, comén, con dia=-
rrea y cdlicos abdominales., Frecuentemente hay
fiebre, niuseas y vémitos, Aunque ha defuncio=
nes por esta enfermedad no son comunes, son ale
go més frecuentes que las causadas por la intoxi-
cacidn con alimentos debldo al estafilococo.

(1) Sinénimo

Intoxicacién con alimsntos causada por salmonellas,
La salmonella se puede aislar de las heces o del
sitlio de una infeccldén localizada durante el estado
agudo de la enfermedad, pero el alslamiento del
agente Infeccioso se hace progresivamente mis

diffcil durante la convalescencia.



b.

Ce

Frecuencia
La enfermedad es comin y ocurre en todas par-
tes del mundo. Se reconoce en su forma epidémie
ca porque comunmente ocurren los casos en grue
pos de individuos que han consumido alimentos de
la misma procedencia.
Agentes infecclosos
Numerosas especies del género Salmonella del gru-
po de las que son patdgenas a los animales y al
hombre.,
Reservorio y fuente de infeccidn
El reservoric es el hombre; también los animales
domésticos y silvestres. La fuente de infeccidn
son las heces de las personas y de animales do-
mésticos y sllvestres infectados.
Modo de transmisidn
1. Las epidemias generalmente se deben:
a. Alimentos mal preparados, especialmen=
te aves y pasteles de carne.
b, Alimentos insuficientemente cocidos
c. Leche o productos contaminados con he-
ces de roedores, posiblemente por intere
medic de cucarachas,
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f.

h.

i

e. Alimentos preparados por una persona infecta-
da,
Perfodo de incubacién
En las epidemias dura, de 6 a 48 horas, usualmen=
te 12 horas., No se conoce la duracidn del periodo
de incubacidén en los casos esporidicos, pero se cree
que es de 1 a 7 dfas,
Perlodo de transmisibilidad
Durante todo el curso de la infeccién
Susceptibilidad e inmunidad
La susceptibilidad en general.,. No se puede hacer
inmunlzazida artifical activa ni pasiva,
Métodos de contxol
1. Medidas preventivas
a. Coeccién completa de todos los productos
alimenticios de origen aanimal. Debe dar-
se especialmente a la preparacidén de aves,
v productes derivados de m. y carnes,
L. Proteecidén de los alimentos preparados
que desean conservar, antes de su ems=
pleoc.
c. Proteccidn de los alimentos preparados cone

tra roedores ¢ insectos que los contaminan,
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2. Control del paciente, de los contactos y del

mwsio mmbiente inmediato:

A

.

Alislamiento

Impedir que las personas infectadas manie
pulen los alimentos o desempefien ocupa-
ciones relacionadas con el cuidado de nie
fice pequedos, hasta que los cultivos de
sue heces estén libres de salmonellas,
Desinfeceién concurrente

De las heces y de los artifculos contaminados
con =las,

Desinfeccién terminal

Limpleza

Cuarentena

Ningvna

Inmunizacidn de contactos

Ninzwna

Investigacidn de contactos y de la fuente
de infestacién. Bdsqueda entre los con=
tactos, de casos leves, no identificados

vy de portadores convalescientes,
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j.

Meadidas epidémicas

Intensa blhsqueda del caso o portador gue consti-

tuye la fuente de infeccidn.

Bilsqueda del alimento gque puede haber servido de
vehlculo de propagacidn.

Destruccion de todo resto de alimento sospechoso
de tomar las muestras necesarias para el examen

de laboraterio.

k. Medidas interaacionales
Facilidad de informacidn. -
8. Tétanos

R

Descripcidan

Es una enfermmedad aguda causada por la toxina
del bacile teidinico que crece anaerdbicamente en
una herida y que se caracteriza por contacciones
musculares dolorosas, principalmente de los mae-
seteros y de loe miscuios del cuello y en segun~-
do lugar de los del tronco; la rigidez muscular
se limita algunas veces a los misculos de la zo=-
na de la lesifn., La letalidad varia considerable-
mente cegin la edad del enfermo y el tiempo de
invaclén de la enfermedad; el promedio de more
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b,

Ce

d,

talidad es de 35%.

Frecuw ncla

El tétano se observa en todo el mundo. Tiene
gran Iimportancia en la prictica militar. Se cone
trola eficazmente por medio de la Inmunizacidn
activa.

Agente infeccioso

El bacilo tetinico. Clostridium tetani

Reservorio y fuente de infeccidén

El reservorico y fuente de infeccidn son los animaw
les domésticos infectados especialmente los caba-
llos, y tamblén el hombre,

La fuente de infeccién son el suelo, el polve de
la calle v l2s heces humanas o de los animales,
Mode de transmisién

Las csporas tetdnicas entran en el cuerpo a tra-
vés de unma herida generalmente producida con un
instruments punzante, pero también por quemadue
ras y heridas insignificantes o que pasan desapers

cibidas,



f.

8.

L.

Periodo de incubacién

Por lo comiin durad 4 dfas a 3 semanas

Perfodo de traansmisibllidad

En condiclones n;turalu no es transmisible de

persoma a persona

Susceptibilidad e inmunidad

La susceptibilidad es general. FE] toxoide tetini-

co produce inmunidad activa; la antitoxina tetde

nlca inmunidad pasiva.

Métodos de control

1, Medida=s perventivas

2. Instruccién de la colectividad acerca del
peligro que enclerran ciertos tipos de le=-
siones, el valor de la immunizacién ordinaria y
ls mecesidad de administrar a toda persoma
horida una. dosis ’db refuerzo si ya habia e
do inmunizada en forma activa, o en caso
contrario, facilitarle proteceidn pasiva por
medio de la antitexlna tetanlca.
b. La inmunizacién activa con toxoide tetimico, cont

el tétano, Tiene también la ventaja de protee-

ger contra heridas que equivocadamente se
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Ce

d.

considera que no requieren medidas de pro-
teecifn. ' :
Si una persona que ya ha sido immunizada ace

tivamente contra =l tétano suafre una herida

' eon peligro de contracer la enfermedad, espe=
cialimaents una punmada con un objeto contamie

‘nade con suciedad, se administrard inmediata~

mente, =21 mismo dfa de produclirse la herida,

" wma inyeccidn de refuerzo de toxoide tetdnico;

genevalments no se producen reacciones.

Da no hoberse hecho préeviamente la inmunizae

cién activa, es indicadoe conferir proteccidn

‘pasiva 2 las perscnas lesionadas, por medio

" de vna inyeccidn de:r R 000 a 5,000 unidades

de antitoyina,

Control del paciente de los contactos y del medio

ambiente inmediato:

a.

b.

C.

N‘ot ificacidnde la antoridad sanitaria
Alalamlento |

Ninguno

Cuarentena

Ninguna



f.

j.

k.

Inmunizacién de contactos

Investigacién de contactos y de la fuente de in-
feccidn.

Investigar los casos para determinar las circuns-
tancias en que se produjo la herida,
Desinfeccién concurrente

Ninguna

Desinfeccién terminal

Ninguna

Medidas epidémicas

1. Investigacion de las fuentes de infeccién

2. Instrucciéon al personal

Medidas internacionales

Se recomienda la inmunizacién activa contra el

tétano para los viajeros. internacionales.

Tuberculosis

Descripcién

Fs una enfermedad bacteriana crdénica de gran ime
portancia como causa de muerte en casi todas par-
tes del mundo. La infeccién primaria suele pasar

desapercibida clinicamente; algunos enfermos pre-
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sentan fiebre, sintomas orginicos vagos o prue-
bas radioldgicas con infiltrados pulmonares e hiper-
trofia de los ganglios traqueobronquiales, La sen-
sibilidad a la tuberculina aparece a las pocas se-
manas de la infeccidn.

Después el curso de la enfermedad esti sujeto a
muchas variaciones. Puede presentarse pleure-fa‘
con derrame; en unos cuantos individuos se de-
sarrolla la tuberculosis generalizada, ¥Es mas
probable que estas formas de evolicidn se presen-
ten durante los primeros 6 a 12 meses de la en-
fermedad. Generalmente, las lesiones cicatrizan
de manera espontanea, sin dejar alteraciones resi-
duales, salvo de sensibilidad a la tuberculina y a
veces calcificaciones en los ganglios pulmonares

o traqueobronquiales.

El diagndstico especifico se hace comprobando la
presencia de bacilos de la tuberculosis, teiiidos

en los frotis de sputo, también se hace por con-
centracidén y cultivo o por inoculacién en anima-
les de experimentacién. No se puede excluir la
tuberculosis pulmonar por el hecho de que el exi-

men microscépico del esputo resulte negativo; la



repeticidn de los eximenes usando procedimientos
mds sensibles suele tener éxito en la de los casos
activos; debe examinarse el material obtenido por
lavado gastrico o por toma directa de exudado de
la laringe, en los caeos en gque no hay esputo o el
resultado ha sido negativo. Lia prueba de la tuber-
culina es positiva, en la tuberculosis activa, salvo
en personas gravemente enfermas durante cliertas
enfermedades interconcurrentes (por ejemplo el
sarampién) y aveces en la vejez. Una reaccidn

negativa ayuda a establecer el diagndstico diferencial

Frecuencia

La tuberculosis esti presente en casi todas las co-
lectividades pero su frecuencia varia considerable-
mente,

Agente infeccioso

El bacilo de la tuberculosis es el micobacterium
tuberculosis, Se ha comprobado que el tipo hu-
mano es el que causa casi todos los casos de tu-
berculosis; el tipo bovino una gran parte de la
tuberculosis extrapulmonares, variando las proe-
porciones segdn la oportunidad de infeccién con
uno u otro tipo.



f.

Reservorio y fuente de infeccidn

El reservorio es principalmente el hombre, y en
algunas zonas también el ganado enfermo.

La fuente de infeccidén son las secreciones del apa-
rato respiratorio de las personas con tuberculosis
pulmonar "'abierta'’ (con baciloscopia positiva) y la
leche de vacas tuberculosas,

Modo de transmisién

La tos o el estornudo de enfermos con tuberculo-
sis pulmonar "abierta'' forma un aero-ol de mae-
terial infeccioso.

Perfodo de incubacidn

Dura 4 a 6 semanas desde que ocurre la infeccién
hasta que <e observan lesiones en la fase primaria;
desde la infeccidén &au la manifestacién de la tue-
berculosis pulmonar o extrapulomar progresivas,
pueden transcurrir afios, siendo los primeros 6 a
12 meses los mas peligrosos.

Perfodo de transmisibilidad

Se prolonga mientras el paciente elimina bacilos

de la tuberculosis.
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h.

e

Susceptibilidad e inmunidad

La susceptibilidad en general, alcanza su maiximo

en los nifios menores de tres afios y el minimo en

los 3 a2 12 afios mayor en los individuos desnutri-

dos, descuidados y fatifados que en los bien ali-

mentados y cuidados.

Métodos de control

1. Medidas preventivas

be

Instruir al personal sobre los peligros

que encierra la tubercolosis, el modo en
que ésta se propaga y sobre los métodos
de control.

Obtener que la leche sea pasteurizada, eli-
minando la tuberculosis del ganado leche-
TO.

Eximen radioldgico sistemitico por lo me=
nos una vez al afo.

L.os estudios mediante la prueba de la tu-
berculina, empleando 5 UT de PFB, por
via interacutanea, pueden servir de ayuda
en la identficiacién de grupos que corren
un elevado riesgo de infeccién o son sus-

ceptibles,



2.

Vacunacién con BCG de las personas no in-
fectadas.
La vacumnacién confiere proteccién definida,

aunque parcial,

Control del paciente, de los contactos y del me-

dio ambiente inmediato:

b.

Ce

Notificacién a la autoridad sanitaria local
Alslamiento

El alslamiento durante el periodo de trata-
miento ea un hospital o en un sanatorio es muy
conveniente para eliminar al enfermo como un
foco de infeccidon en el hogar o en el cuartel y
ensefiarle los principios higiénicos esenclales
del control de la tuberculosis, asi como para
aumentar las probabilidades de su rerctableci=-
miento.

Desinfeccién concurrente

Del esputo y de los objetos contaminados con

el mismo, incluso pafuelos, ropa, servilletas

- papel y utensilios de mesa usados por el enfer-

mo. Se debe ensefiar a los pacientes a taparse

la boca y la nariz al toser o estornudar,



d. Desinfeccién terminal
Lavado de paredes y pisos y exposicién
al sol y al aire fresco.
e. Cuarentena
Ninguna
f. Inmunizacién de contactos
La vacunacién con BCG de los contactos
tuberculinos negativos puede -er datil.
Be Iuvolttgaclén de contactos y de la fuente
‘do lnfecclén.
Todos los miembros de la familia de un
caso recién descubierto y todos los con=-
tactos Intimos de éste, no mlembro- de
la familia, deben ser examinados on RX,
prestando especial antencidn a lo- contac-
tos adultos.
Medidas epidémicas
Debe estaralerta para reconocer 16: eﬁfermol nuee
vos que puedan producirsc por el contacto con ca=
sos infecciosos no identificados; en esos casos
es necesario una bisqueda interna de la fuente

de infeccidn.



k.

Medidas internacionales

Eximen radiogrdfico de los individuos antes de
que emigren, para descubrir casos de tubercu-
losis transmisibles o potencialmente transmisi=-

ble.

10, Malaria o paludismo

e

b.

Descripcién

Es una infeccidén organica aguda, que puede voi-
verse cr&nl&:a. que comienza con malestar, se-
guido de escalofrios, con elevacién de la tempe-
ratura, acompafiada de cefalalgia y ninsea; ter-
minado en una sudoracién profusa. Estos accesos
se repiten dlarlaménto. cada segundo o tercer dafa
segin la especie del pardsito infectante. La durae
cién de un atague no tratado varfa de una semana
a un mes o mis. Las recaldas son coniune- y
pueden prese;ntar-o a intervalos irregulares duran=
te varios afios. 7

Frecuencia

Se creia desaparecida la malaria endémica en Co-

lombla, pero Gltimamente ha tomado gran interés
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Ce

38953

epidemiolégico en la década actual, debido a las
dificultades que se han presentado en su erradie
cacién, por la aparicién de cepas de resistentes
a la cloroquina y como consecuencia de lo anterior des
desde el punto de vista médico, la adecuacién del
tratamiento con referencia principalmente al palu-
dismo complicado que se viene presentando, segin
trabajos realizados en el Hospital Militar Central.
Agentes infecciosos

Los microorganismos causales son protozoarios
del género plamodium Las cuatro especies que
infectan al hombre no producen enfermedad en

los animales inferiores, -i bien se conocen espe-
cles que afectan animales y aves.

El plasmodium vivax produce el paludismo terciae
no benigno, el plasmodim falciparum produce el
terciano maligno (estivo-otofial), el plasmodim
malaria origina el paludismo cuartanoy el plase
modium ovale origina el paludismo de tipo tercia-
no y muy benigna

Reservorio y fuente de infececién

El hombre es el dnico reservorio importante,
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pero cliertos antropoides pueden albergar P, Ma-
larie. La fuente de infeccidn es el mosquito in-
fectado,

Modo de transmisién

Ciertas especies de anopheles ingieren sangre hue
mana que contenga algin tipo de plasmodium y de
esta manera comienza el ciclo del parisito, que
tiene dos fases, una invertebrada que se desarroe
lla en la hembra del mosquito, y una fase vertee
brada que tiene lugar en el hombre. El ciclo vi-
tal comienza cuando la hembra de un mosquito
anopheles ingiere sangre humana infectada con gamee
tocitos de ambos sexos de plasmodium. Una vesz
fertilizados los gametocitos en el estomigo del
mosquito donde sufre cambios hasta llegar a la
forma de esporozoitos y migran a las glindulas
salivales del mosquito, y de esta forma quedan
listos para infectar al picar a sau victima, cuane
do pica y succiona sangre los esporozoitos son
liberados en el torrente circulatorio y van a los
hepatocitos donde se convierten en esquizontes

pre=eritrociticos, En el proceso de esquizogonia
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f.

se producen los merozoitos, los cuales pasan a

la sangre invadiendo los gldbulos rojos, donde
continfan veplicindose para producir gran cantidad
de merozoitos,

Algunos merozoitos maduran a gametocitos sexua-
dos que scon ingeridos por un mosquito anopheles
para cerrar su ciclo sexual vital.

En el caso de plamodium vivax y malaria algunos
merozoitos invaden nuevamente a otros heaptocitos
estableciendo un ciclo exoeritrocitico causante de las
recaldas.

Esto no sucede con el Plasmodium falciparum y me-
rece atencién por la gravedad de sus complicacio=
nes y la frecuencia de cepas resistentes a la dro=
ga.

Perfodo de incubacién

El promedio es de 12 dias para el plasmodium
falciparum, de 14 dias para el plasmodium vivax
y ovale y 30 dias para el plasmodium malarie,
Perlodo de transmisibilidad

Persisten mientras circulen en la sangre gameto-

citos y puedan ser tomados por la hembra de
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h.

i.

de un anopheles, que continfia slendo infectante

por toda su vida,

Susceptibilidad e inmunidad

La susceptibilidad es universal, pero se puede

aumentar con la disminucién de las defensas ge-

nerales del organismo.

Métodos de coatrol

1. Medldas preventivas

b.

e,

f.

Control del mosquito

En las zonas endémicas se debe proteger
las habitaciones y dormitorios con tela
metdlica y usar mosquitero

Son ftiles el uso de repelentes, en la ac-
tualidad existen fuera de los clisicos unos
electrénicos, basados en vibraciones.

No descuidar las mejoras sanitarias, co=-
mo el relleno de charcas para eliminar
los criaderos de vectores.

¥l uso de drogas supresivas en las zonas
altamente maliricas tiene valor especial
¥l tratamiento especifico y efectivo de

lo- casos agudos y crénicos es un impore
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2.

tante auxiliar en el control de la malaria.

Control del paciente, de los contactos y su

medio ambienta.

A

De

Ca

d.

Ee

Naificacién a la autoridad sanitaria local
cuando se presente un brote de malaria.
Aislamiento

Ninguno

Desinfeccién concurrente

Un solo rociamiento del vecindario con
insecticidas de accién residual, puede
resultar si se presenta un caso primario
o wecurrente en una zona no sometida a
control que se hallaba libre anteriormen-
te de la enfermedad y donde se encuentran
activos los vectores poteanciales.
Desinfeccion terminal

Ninguna

Cuarentena

Ninguna

Inmunizacién de contactos

Ninguna

Investigacidn de los contactos y de ‘la



fuente de infeccién. Determinar si hay

anteccedentes de infeccién previa o de ex-

poeicidn a la infeccién por anofelinos.
Medidaz epldémicas
Cuando aparece un brote epidémico se debe hacer
una encuesta en el lugar para daterm;ur la gah-
raleza y extensidn del brote. Se debe intoulﬂcsr
el rociamiento con Insecticidas de accl&.a residual,
el tratamiento de los casos agudos y el uso }do dro-
gas suéreslvaa. A veces pueden eliminarse los
criaderos de anopheles que causan la Qpldmh.
Medidae internacionales
Desinfeccidn de loe aviones, barcos y otros ve=-
hiculos, se debe tener especial cuidado con alimenw
tos y objetos traldos de zonas endémicas, se han
informads cascs de infeccidn por mosquitos traf-
dos accldentalmente en alimentos procedentes de

zonas pal@dicas.
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CAPITULO 1L

AN NTO AMB T

I, Suministro de agua en tierra
a. El agua pura
Una de lae neéesidade'l de primer ordon en medl-clna.
preventiva, es &l suministro de agua hlg.linicar'nonto‘
segura y confiable, FEl agua, como‘v otros recurcool -
naturales, se obtiene como materia prlma ‘vy someti=
da luego a un proceso especial, para que ioa ;decu-
da para el uso. Donde haya acueducto .técnlcamente -
mantenido, el agua debe ser sometida a los procedi-

mientos especiales de purificacién, siendo en otra fore

ma un peligro para loé cuei-po- de trop@.

En la prictica, el agua de beber, debe estar libre de
organismos que produzcan enfermedades, de materiales
quimicos, venenosos, de colores, olores, o sabores obe
jetables, Toda agua no tratada (incluso la de las ciuda-
des) debe ser considerada, insegura, hasta tanto sea
aprobada por un oficial de sanidad o su representante.
be Cantidades requeridas de agua
E]l consumo de agua ''per capita' depende del clima, la

forma de vida, necesidades orginicas en las lnﬁahélonc-
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con facilidades de bafio y lavanderfa. El consumo dia-
rio varfa entre 75 a 150 galones por persona y por dia,
Una cifra de 100 galones puede comnsiderarse como lideal.
En campafin los usos del agua deben restringirse al mf-
nimo necesaric, tenlendo en cuenta, que la cantidad co=
rrespondiente a consamo de la tropa no puede disminuire
se. Dos galones por hombre, por dfa, puede tomarse
como el minimo. Un galdn por hombre, como el mini=
mo en condiclones adversas. ''l.os requerimientos de
agua del cuerpo humano, son tan indispensables como
los de una "locomotora de vapor, en la que el consumo
de agua puede reducirse solo a expensas del consumo
de la energia producida''. Es necesario tener en cuene
ta que cl desgeo de beber agua, se eleva fuertemente
durante pericdos de tensidn nerviosa y es asi como el
consumo de aguas se duplica o triplica bajo fuego o en
el combate percpiamente dicho. Si ao hay disponibili-
dad de agua segura o no hay mediosde purificacién, el
peligro de basber agua contaminada se aumenta en tales

circunstancias.

Ocasionalmente, puede ser necesario propbrclonar agua

para animales o vehlculos tomindola del suministro de
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agua potable, pero esto gemneralmente no es problema,
sl se tiene que la cantidad varia entre 10 galones por
dfa para cada caballo y medioc galén para cada vehiculo.
Fuentes de agua
Una fuente satisfactoria de agua, es una que suministra
agua en cantidad suficiente para el consumo de las tro-
pas y de una calldad que pueda purificarse ficilmente
por medio del equipo disponible.
1, Las principales fuentes son las siguientes:
a. AGUA LLOVIDA
(Se recoge)
b. AGUA SUBTERRANEA
Pozos y manantiales
c. AGUA DE SUPERFICIE
Estanques, corrientes, lagos y rios
d. AGUA DE MAR
Destilacidn
e. ROCIO
Condensacidén obre superficies frias
f. VEGETACION
Cocos, pilias silvestre-, cactus, etc.
g. NIEVE

Transformacién por calor
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2.

Los tipos de agua gue se encuentran con mayor
frecuencia de acuerdo con los climas son:
a. CLIMA HUMEDO Y TEMPLADO
Agua superficie y subterrdnea
b. CLIMA ARIDO
Agua de subterrinea y fuentes menores
c. CLIMA TROPICAL
Agua de superficie, agua subterrinea y fuen-
tes menores
d., ISLAS DE CORAL
Agua subterrinea y agua de mar
e. CLIMA FRIO
Agua de superficie, hielo y nieve
1. Agua Lluvia
Se considera agua ''blanda' debido a la
ausencia de minerales, Esta agua es
frecuentemente fitil para cocinar, para
el bafio, para lavanderfas y calderas.
Sin embargo, esta agua, puede contee
ner gases disueltos, bacterlas y polvo.
Como fuente de agua olo es atilizable en Is~

las o lugares aislados donde el agua sube-
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terrinea es salda y de la superficie no
es adecuada., En todos los casos, el
agua de lluvia debe estar sujeta a lo:
mismos controles de calidad que las de~-
ma - fuentes de agua potable, El agua de llue
via puede almacenarse, eancima o debajo del
terrenc, en cualquier tanque o recipiente
conveniente. FEl almacenamiento del agua
de lluvia en cisternas ;ulerrineas reduce
la evaporacidn y mantiene el agua mas freos-
ca y en consecuencia de mejor sabor, Los
recepticulos de almacenamiento deben estar
protegidos contra el polvo y la suciedad y
contra contaminacion por superficies peli-
grosas © aguas subterrineas, Los recepe
taculos deben cubrirse conm mallas metdli-
cas para evitar las crfas de mosquitos o
entrada de pequefios animales

Agua subterrinea

Asl se denomina el agua de loe intersticios

de la tierra y de las rocas, Su calidad se

determina por las caracteristicas fisicas del
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4.

5.

Agua de mar

Esta agua sirve como la mayor fuente de
agua para la Armada. En tlerra se utiliza
solo en ausencia de fuentes de agua dulce.

El agua de mar contiene aproximadamente 37,
37,000 partes por millén de sales disueltas
que pueden ser retiradas por destilacién. Las
agus costeras generalmente llevan gran tubi-
dez y materiales orgénicos o pueden estar
contaminadas con aceite o desperdicios, lo
cual exige que sea decantada, La destilacién
e8 el procedimiento ideal para purificacidén
del agua de mar, En este un procedimiento
muy costoso, por lo cual debe buscarse el
suminisiro de agua dulce en puertos.

Rocio

En casos de extrema urgencla el rocio con-
densado en superficies frias ha sido recogi-
do y uado por los cuerpos de tropa, Su

valor es insignificante como fuente de agua.



9, Vegetacién
Los cosos, pifias, cactus, etc., son utiliza-
dos para supervivencia por individuos y uni-
dades peguefias en caso de emergencia.
‘7. Nieve y Hield
Fn nuestro pais solo en contados lugarees en-
contramos esta fuente de suministro de agua.
Fn toda forma, en caso de tenery que recurrir
a este fuente, par; hacer su conversidn en
qua potable, se ponen al calor, hirviendo
luego el agua transformada para evitar el pe-
ligro de bacterias,
Responsabilidad del Oficlal de Sanidad en el suministro
An agen.  LIa rearanashilidnd @it Olicls) 4o Bantind pod
el suministro de agua en campﬁﬁa y en los Puentes Mi-

p—

litares, varia considerablemente segin la situacidn.

Durante la fase inicial de las Operaciones Militares,
cada imdividio puede llevar su propia agua, o depender
de los suministros locales desinfectadoz en bolsas plise
ticas y cantinas. La potabilidad y seguridad del agua
en estas circunstancias es responsabilidad del Oficial

de Sanidad, en Campafia ¢ en Puerto, o ¢l Enfermero
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o el Comandante del grupo en caso de que no haya pere
sonal de Sanidad. FEl Oficial de Sanidad, debe tomar

la iniciativa para obtener suministros de agua y debe

dar normas al personal de Enfermeros, Oficiales y Tro=
pa, sobre el peligro de agua sin purlﬂqar y ensefiar proe=

cedimientos de saneamiento.

Loe técnlcos en ¢l manejo de equipos de filtracidén o
destilacidén tienen la responsabilidad del tratamiento del
agua bajo la vigilancia del Oficial de Sanidad,

E]l saneamiento del agua en campalia descansa casi por
completo en un planeamiento y por preparacién minuclo=
sa, La primera preocupacion del Oficial de Sanidad,
transmitida al Comandante, debe ser la obtencidn de

agua potable para el personal militar, en puesto o en
combate. El Oficial de Sanidad debe tener como con-
signa insustituible "EL. AGUA ES BASICA PARA LA VIDA
DEL PERSONAL; S1 NO ESTA DEBIDAMENTE PREPAe
RADA PARA TOMAR, PUEDE SER MAS PELIGROSO QUE

LAS ARMAS DEL ENEMIGO,



Seleccion de fuente de agua
La seleccién de u na faente de agua, estd inflafda por
la cantidad, calidad, facilidad de obtencidn, facilidad

de purificacidn y otros factores.

Generalmente antaes de prdceder a adéptar determinada
agua, se debe hacer el reconocimiento para encontrar

fuentes disponibles y escoger la mis adecuada.

Las consideraciones de calidad de agua que merecen

estudio son:

1, Ausencia de contaminacidén por desafues y otros
desperdicios y contaminacidn por materiales quf-
micos, bioldgicos y radioldgicos.

r Ausencia de turbidez, mal color y mal sabor

3. Ausencia de cantidades excesivas de subestacio=
nes erganicas y minerales,

Al planear los campamentos militares, debe tenerse

muy en cuenta el importante detalle de ubicacién cere-

ca a fuentes de agua.

Anilisis del agua
La seguridad de un suministro de agua, se juzga por:
1. Investigaciones periddicas de todas las caracteris-

ticas fisicas de un sistema de agua y de las price
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ticas de opef;éién y n‘;i.nt;nluz;uew:éd. -
2. . Por los anilisis de Taboratoris 46 rullne ‘pire TNa
tablecelr- la calidad del agua; | e
Respecto a los eximenes de laboratorio, los qué sé re=-
conocen de mayor valor son los sigulentes:
1. Cémputo total de colonizs que so desarrollan en
24 horas a temperatura de 725 "é}adéal~éihifgﬁdb'b;
s Cilculo cuantitativo ds Jrganlémos del gruf:o Coll=

e

forme,
En relacidn con las no-mas gjenera.;lel'. consideramos
estas, desde el punto de vista ffsico v qufmico,
1. Normas fisicas
a. El agua debe tener una turbidez menor de 10"
PPM (Esca..lar de Sﬁlce). 5 nfaprs ko v e
bs - Un coler menor de 20 (Lscals 24 COLAIEE "PIE
tino)
c. Debe estar libre de cdbres y sabores obtables.
. Norma : qulmicas
a. ‘El agua destinada pa,rii.beber o coclnar no de=
- be contener una' cantidad excesiva de substane
clas minerale , ni quimlcas empleadae en su

tratamiento.



b.

d.

€.

L: pucmh de plomo en mis de 0.1 ppm,
fluoruro de 1.5 ppm o ar.‘nlco de 0.05 ppm,
selenlo por encima 0.05 o plomo hexavalante
superior a 0,05 deberd constituir el !undammr-
to para rechazar el agua.

Las szales de Bario, Cromo vag_legte._ glu;:o;
sicos de metal pesado y otras Angbo_tancujo‘ con
efectos fisloldgicos delethéreo-. no deben agre=
garse al tratanﬂento do agua.

Para evitar exceso de cubstancisc quimicas :
no.rmalmen.te las aguas debcn en.mh;aroe .ca-
da sels meses, no obstante ch‘ando .se sospe=
cha la presencia de esas substanclas, los exd-
menes deben practicarse con mayor frecuencla.
Las sigulentes substanclas norﬁxa.lmente pretoﬁ-
tes en las aguas potables, no deben exceder de

las ‘igulentes concentraclones:

COBRE t 8.0 pipemas
HIERRO : 0.3 p.p.m.
MAGNESO : 0.2 p.p.m,
MAGNESIO : 125 ppm

ZINC £77715 p. pem,
CLORUROS .: 250 p.p.m.



g

Los conceptos fenolfticos: no deben exceder de 0.001
PePom,

£. Para alcalinidad, el sodie y el carbono de potasio no
deben exceder de 50 p.p.m.

8o La dureza del agua, no tiene efecto fisloldgico del etéreo
pero cuando la concentracibda es de aproximadamente 125
PeP.m., el costo de ablandamiento estd mucho mis come
pensado por el ahorro de jabones,

h. Los gases tales como sulfaro de _Hldr&gqné, Meta.no y Clo-
Turo por exceso de tramlentc;. h;cen qu§ el 4ugu no l..l
agradable al paladar, pero no es peligrosa en las concen-
traciones gue puedeben beberse.

Agua flourinada

et s s % 4

Se ha llegado a la evidencia de gque la aplicacién de fluor al
agua, previene las caries dentalee,
En Colombia es alto el indice de caries dentales, lo cual jus-

tificarfa la compra, instalacién y operacién de equipo para aplica-

cidén de Fluoruros.

La concen racién dptima de Fluorure en el agua, usada para
beber y cocinar, para la prevencidén de caries dentales es de

0.6 p.p.m, hasta un miximo nivel permisible de 1.5 p.p.m.



h.

Purificacién del agua.

La purificacién consgiste en remover o destrulr las ime
purezas del agua para hacerla segura y agradable al
paladar. Tl pa.o mis importante en la purificacién
es seleccionar el mejor procedimliento de tratamiento y

disponerlo en el correcto orden para hacer el trabajo.

Gcneraimente, se obtienen buenos resultados por mee-
dio del siguiente orden en el tratamiento ;le aauui
COAGULACION, SEDIMENTACION, rlL"rRAcxo'N, DE-
SINFECCION.
Comunmente se verifica la autopurificacidn por agentes
naturales pero ante el peligro de canfiarse en ella, es
preferible ordenar el proceso como si el agua compro=-
badamente estuviese contaminada.
1, La Coagulacién
Esg el proceso de dejar precipitar las materias
orginicas y minerales,
R Es un procesoc quimico utilizado en los grandes
acueductos para acelerar la filtracidn.
3. La Filtracidén

Es hacer pasar el agua a través de una materia

S



porosa y cuyos poros no permiten el paso de
partfculas y bacterias.

4, " La Deslnfeccidn
Eg el proceso de eliminar los microorganismos
por un medio quimlco, La clorinacidn es el me-
jor procesc de desinfeccidn.

5. L.a Clorinacidn
Da el mayor margen de seguridad en el proceso
de purificacidn. Comunmente se utiliza el Hipos
clorito de Calcic ea cantidad apro’xlmadﬁ 1R
libras por cada 1,000 galones de agua. Se utlli-
za también el Fercolordn, que tiene la ventaja de
disolver mds fdcilmente y de contener hasta un

70% de cloro libre disponible,

12, Tratamlento de aguas negras:
a. Definicién
Entiéndese por aguas negrase, el agua resultante de ino=-
doros tue contlene materias fecales, de bafios, lavande=-
ria: y otrae aguas que transportan desechos,
b. Importancia
La higiénica eliminacién de la aguas negras, tiene

gran importancia para la prevencidén de enfermedades



y para la prevencién de la salud, porque ecllas son
transportadoras de gérmcenes, paridsitos y toxinas pro-
ductores de enfermedades. Desde que las excretas y
agua- servidas, como también se llaman las aguas ne-
gras, se estin tratando y ellminando en forma que no
puedan tener contacto con el hombre, © no puedan con-
taminar el que lo rodea y lo nutre. Gran cantidad de
enfermedades infecto-contagiosas transmitidas por este
vinculo han desaparecido como enfermedades epidémicas

graves, tal como el cdlera, fiebre tifoidea, desinteria,

etc.

Un métede seguro y eflcaz de disposicidn de aguas ne-

gras debe reunir las siguientes condiciones:

s No debe contaminar ninguna fuente de aguas cla-
ras.,
2 No debe zer accesible a ninguna clase de insece

tos, roedores y aanimales,

Se No debe oroducly clores nl aspectos ofensivos a
la vista,
%o No debe violar ninguna de las regulaciones con=-

signadas en el Cddigo Sanitario.



Sistemas de dispesiciédn vor sapticos

Hay tres grandes sistemas de disposicién de las aguas
negras aplicadas a, nuestro medio y son en su orden
de importancia el Alcaatarillado, los Tanques Sépticoe
y las distziapswra dlsposicién fiaal Jde ias wxcrotas,

Los dos primeres son usados donde haya agua a presidn pa=

ra el usgo de inodoros, bafios, lavanderfas y demis y las lee.

trinas se deben usar siempre donde no se consiga agua a |

presién, : cob dvadelio s o

1,

AlcantariMado, .. o o v o ague g cties
F! alcantarillado, constirulde con todas las normas téc-
nicas y estwdios hecho® por ol Ministerio de Salud Pé-
blica y el Instituto de Fomento Municipal para Acueduc-
tos y Alcantarillados, es la mejor forma de eliminar.
excretas y agua s servidas. Flay algunas que tienen pu-
rificacidn quimica antes de desaguar-al mnar o rios,
especialmente i su desgmbocadura, puede contaminar
areas pobladas,

En aquellas guarnieiones donde existe alcantarillado las
edificaciones de cuarteles u otras uanidades militares
debe.n consgtruir la conexidn directa ai alcantarillado,

de todas las pgnas megras.de esas constracciones y

AC A (LN T A
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2,

estarfan prohibidos los tanques sépticos y letri-
nas.

Tanques sépticos

La convenienclia de adoptar el sistema de tanque
séptico para disposicién final de las excretas, se
determina por varios factores tales como la si-
tuacidén, magnitud y topograffa del Area disponible,
las condiciones de permeabilidad del suelo, la po-
sicidn del nivel fredtico, etc.

El conjunto formado por el tanque séptico y el
campo de absorcién, tiene por objeto recolectar
las aguas negras en el tanque para eliminar de
ella los sélidos de suspensién y consguir un afluen-
te de mais ficil tratamiento por medio de filtra-

cién. En consecuencia las partes mis importan-

‘tes que integran el sistema son estas:

a. Tuberfas de recoleccién y conduccién

b. Tanque

¢. Campo de infiltracidén

Como érganos accesorios funcionan bajo ciertas
condiciones:

d. Trampa de grasas

e. Cidmara de dosificacién g conduccién



d,

f.

Tuberias de recoleccién y conducclén
1. Sistema de fontaneria
La recoleccién de las aguas negras se hace por
medio del sistema de fontanerfa, el cual estdi in-
tegrado por las lineas de drenaje interno del edi-
ficio hasta su conexién al tanque y los accesorios
normales a estas instalaciones,
Tanque
Tiene por objeto provocar la sedimentacién de los sdli-
dos que se encuentran en contacto inmediato con el agua
y retenerlos por un periodo de tiempo suficiente para
asegurar la descomposicidn satisfactoria de la materia
orgdnica, mediante la accidén anaerdbica bacteriana.
El fendmeno real que se opera en el tanque no es de
desinfeccién; ya que en él se efectian estos tres ace-
tos fundamentales:
Sedimentacién de los sdlidos contenidos en el agua, ale-
macenamiento de ellos y digestién anaerdbica de la ma-
teria orgénica.
Localizacién
El tanque séptico debe localizarse en un sitio accesible

a la limpieza e inspeccién, de modo tal que cualquiera
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h.

[N

de las ramificaciones del campo de infiltracién, pueden

por lo menos a 30 metros de distancia de cualquier po-

zo o fuente de aprovisionamiento de aguas,

Construccién

Para lograr el correcto funcionamiento,=e8 necesario

que el disefio de todo tanque séptico tenga en cuenta

los siguientes factores:

1. Cantidad de aguas negras que afluyen diariamente
al tanque.

24 Un perfodo de retencién de aproximadamente 24
horas

3. Un almacenamiento adecuado de lodos

Campo de infiltracién

Lo constituyen la cidmara de distribucién y la tuberia

de infiltracidnm,

Funcién

La cidmara de distribucién tiene como funclén especial

la reparticién uniforme del liquido afluente al campo

de infiltracidén, Il campo de infiltracién formado por

las tuberias enterradas, tiene como funcién la destruc-

cién de los gérmenes patdgenos, bajo la accidn de de-

terminadas bacterias presentes en las capas superiores

del suelo.
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j.

Ademis las materias nitrogenadas lnestables, sufren

un proceso de nitrificacién, hasta formarse compues-

tos estables, Esta funcién se cumple por medio de

la perforacién de lfquido a través de las juntas de

unién de los tubos.

Localizacién

El campo de infiltraclén debe localizarse en forma tal

que las tuberfas externas quedan a 30 metros por lo

menos de la fuente de abastecimiento de agua, 10 metros

de cualquier corriente de agua y 3 metros de la llnea

de vecindarios.

Cuidado y sostenimiento

- Usese solamente papel '""Tolilet''. Los otros pape~
les o materiales comunes, trapos, basuras, etc.,
dafian el sistema.

2. Las grasas no deben entrarle al sistema, usese
la trampa de grasas en los casos especificados.

3, No use productos quimicos, nl desinfectantes,
porque estos detienen los procesos naturales del
tanque,

4, Los canales de los techos y otras tuberfas que
conduzcan aguas lluvias, no deben ser conectadas
al tanque,



1.

5. Hagase una inspeccién cada dos o tres afios con
el fin de ver sl hay necesidades de sacar sélidos
o limplar el tanque.

6. Si hay trampa de grasa, saque con frecuencia las
grasas que floten en la parte superior.

: Todos los aparatos de la casa deben tener sus .is-
temas de ventilacidn de acuerdo con las buenas
pricticas de plomeria.

8. Es mejor que las lfneas entre las casas y el tan-
que y las del campo de irrigacidén estén lejos de
drboles y plantas, de manera que las rafces no
puedan penetrar por entre las juntas, desnivelan-
do o templando lineas.

Pozo de absorcién

Es un pozo cubierto de forma circular cuyas paredes

se revisten de ladrillos o piedras pegadas en seco.

Su funcidén es servir de dispositivo final del afluente

liquido proveniente del tanque séptico.

Se usa como suplemento o alternativa del campo de in-

filtracidn cuando el drea disponible de este no es sufi-

clente, o el campo poroso se encuentra a mayor pro=

fundidad de los 60 centimetros . Es necesario tener
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13,

presente que el uso del pozo de absorcién dob‘o adaptare
se mediante un culdadoso estudio en el cual se determi-
ne que contaminarid las aguas subterrdneas,

El nivel de las aguas subterrianeas debe quedar a una pro-
fundidad que garantice el hecho de que el fondo del tanque
permanezca olemp;-eupor e:te nivel,

Es necesario hacer hincapié en que no d?bon confuﬁdlr-o
el pozo de abosrcién con el pozo negro, ya que éste ree-
cibe las aguas negras directamentede la edificacién mien-

tras que el pozo de absorcidén la recibe del tanque sépti-

CO.

Letrinas

En las zom e en donde las construcciones estén aisladas y no
haya alcantarillado y agua a presién es indispensable elimi-

nar las excretas por medio de letrinas de hoyo ciego, la dni-

ca forma higiénica y aprobada para cuarteles y campamentos

que no tengan agua a presidn.

Métodos de construccidn
Hay dos métodos: de construccién individual, en serie o
colectiva y debe tener las siguientes partes: Un hoyo

o pozo excavado de dimensiones variables segin el tfpo



b.

Ce

d.

escogido; wuna placa o plancha de concrete en el tipo
permanente y una caseta, construfda con materiales

de la regién.

Localizaclién

Debe localizarse en un sitio seco y cercano de la ha-
bitacién y'a distancia no menor de 25 metros de un
pozo o fuente de agua, evitando que su locallzacidén
puede contaminarlas,

Hoyo

El hoy puede ¢ no recubrirse, dejando reparaciones
para la absorcidn del terreno y puede ser rectingular,
cuadrado, redondo o el comin que mide 0.80 x 0,70 y
a 3 metros de profundidad, medidas que dan la capaci~
dad minima para una letrina individual y sirve para 10
é 15 personas,

Brocales

El brocal es la obra de proteccidn que evita la entrada
de agua superficial al pozo, la cual causa siempre de=
rrambes en las paredes y aberturas entre las placas y
el terreno que permite la entrada de insectos o animae

les,
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Placa

La placa que sirve de piso a la letrina va colocada di-
rectamente sobre el brocal; es una de las partes mais
importantes de la obra. Se tendri especial cuidado en
su construccién y colocacién ya que de ello depende,
en parte su correcto funcionamiento.

Su construccién se efectia por medio de una formaleta
o molde de madera, cuyas dimensiones y detalles son:
1 metro de ancho por 1,10 de largo y 4 centimetros de
espesor, cuando se fabrica en cancreto para la letrina
permanente. Estas placas deben usarse de preferencia
y se consiguen en cualquier puesto de Salud del Minis-
terio de Salud Pablica.

Estas placas tienea un orificio central, donde se coloca
el bacinete, para cuya construccién suministran forma-
letas los Puestos de Salud. La mezcla utilizada para
la rlaca y el bacinete es la de la 1: 2: 4,

Caseta

La caseta o estructura superior va directamente fijada
sobre el brocal y esti constituida por las siguientes
partes:

X, Columnas o panales
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2. Paredes

3. Puerta y tapa

4, Techo

El material que se emplee en su construccién depen-

deri de la abundancla y precio de los materiales en

la regién. As{ mismo variardi las dimensiones, que
en todo caso den a la caseta una altura de 2 metros
por 0,80 cms., de ancho y 0.90 cms., de largo.

Recomendaciones para la conservacién y buen funcio-

namiento de la letrina.

1. La letrina se construye a prueba de moscas y de-
be conservarse en tal estado.

e Debe permanecer tapada cuando no esti en uso

3e Lavarse diariamente la placa y conservarse lim-
pias las paredes.

4, No deben emplearse desinfectantes de desodoran-
tes porque tienen el proceso de descomposicidn
de las heces. Solo puede emplearse petrdleo
para destrulir los criaderos coasionales de zane
cudos,

S. No deben arrojarse al pozo basuras de ninguna

clase, Usese papel higiénico.



6. Cuando el pozo esté lleno hasta 0,5 mts, del ni-
vel del terreno, traslidese la placa y caseta a
un nuevo hoyo, el cual debe tener las mismas

condlciones de localizacidn.

14, FEliminacién de basura y desperdicio:

Introdudcién

Grandes cantidades de materiales en forma muy variada
entran en la actividad diaria de toda institucién militar,
edificacione , comestibles, ropa, textiles, mobiliario y
material de oficina, resideacias, madera, cartén, lubrie
cantes y grasas, materiales de construcecidn, materiales
médicos y otros. FEstos materiales despuls de servir

su propéeitc por un perfodo corto o large, Pasan 2 la forma
de desperdicios en su composicién original o completamen=
te cambiado.

En la experiencia militar los peligros a la salud asoclado
con la eliminacién de ba ura y desperdiclos son de mue
cha mie importancia que las comunidades civiles ya que
muchos campameéntos militares se hacen en edificaciones
provisionales o no adaptables para el albergue del per-

sonal de la basura, si no se elimina satisfactoriamente,
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estaria en permanente contacto con el persanal, animae
les y vectores,

La sanidad a recomendar las técnicas para el desecho
de basuras y desperdicios, debe tomar en coqqldgr;-_
cién la presencia de agentes infecclosos en el aire, el
ciclo de vida, de estos y los vectores y las suscepti-
bilidad de la poblacién. Bajo condiciones de combate
una evaluacién emremadamente cuidadosa, es eoenglal
para el balance entre enfermedades pgqvqex}t_q.;., efoc-f
tividad de combate y el aspecto estético para mantener
la moral.

Es extremo importancla por los peligros a la salud. Su
recoleccidn impropla se convierte en un factor importan-
te en la transmieidn de enfermedades: porque atraen
numerosos insectos, roedores y otros animales asocia-
dos con la propagacién de estas. La acumulacién de
basuras y desperdicios les provee alimento y ascondr;-;
jos muy especialmente a las moscas, scbras de comis
das no cocidas, cuando son usadas para allmentos para
cerdos, propagan la trinquinisis u otras enfermedades
entre los cerdos y al hombre,

Desperdicios de hogpitales, laboratorios y colonlas de

animales son capaces de producir enfermedades por
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medio de agentes infecclosos. materiales radiocactivos
y substancias venenosas, se encuentran muchas veces
en la basura,
En fin todos estos aspectos infestantes son patégenos
de las basuras que pueden contaminar, rfos, lagos y
otras fuentes de agua, que pueden estar contaminadas
por estos desperdicios, que su tratamiento para hacer=
la potable es altamente costoso. La contaminacién cau-
sa en ocasiones la muerte a los peces impropia para
el consumo.
Definicién de términos
Las diferentes clases de residuos se clasifican como
sigue:
1, Desechos o sobras
Su definicién incluye materiales organicos aptos
para sostener vida bacteriana y atraer animales,
La clasificacién incluye residuos de carnes, ve-
getales, frutas, acelites vegetales, Se subclasi-
fica en comestibles y no comestibles:
a. Comestibles son aquellas partes que pueden
usarse para alimentacidn de animales,

b. No comestibles son aquellas no artas para
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3.

6.

el consumo de animales, como éiiéaronos
de linevo.. cdecaras de café, huesos, cdsca-
ras de frutas, citrocis, ete.

Basuras combustibles

Fste témino incluye todo los desperdicios
que se puedan destruir por combustidn.
Basuras no comestible

Tsta forma abarca todos los residuos que no

pueden destruir por combustién como latas,

'v'ld:;“[os." ﬁ:etiiei. etc.

Cenlzas

Restos

Conslste en basura combustible desintegrada
con papel, hojas y aserrin de madera.
Cuerpos de animales muertos

Residuos de combustibles liquidos y semi-li-

quidos derivados del petréleo.

Métodos de control

Métodos correctivos y preventivos son usados pa=-

ra controlar lo: peligros a la salud asoclados a

l2 basura y despérdiéios.

1,

Preventivos

La recoleceifn adecuada y eliminacién de baw
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2.

suras es el mejor método de prevencidn.
Correctivos

Uso de productos gquimicos insecticidas, rodenti-
cidas, purificacién del agua, cuarentenas, son

ej emplos de métodos correctivos.

Estas medidas son importantes y cuando son usa-
das como substitutos son efectivas pero mas ca=-

ras que la prevencidn.

d. Recoleccidén

1.

Método de almacenamiento

Hay dos métodos generales de recoger la basura

y desperdicios

a. Mixto
En el cual todas las ba;uras y residuos son
recogidos en el mismo envase

b, Separado
Fn el cual se separan los desperdicios de co-
mida y de basura en envases distintos.
Ocasionalmente se pueden separar cenizas,
metales y cristales. lLos métodos de sepa~
racién regqueridos dependen de los sistemas

a usarse.



En caso de que las sobras de comida se usen
para la alimentacién de cerdos, éste debe es-
tar libre de metales, cristales y otros mate=
riales peligrosos.
Los desperdicios de ho=pitales, laboratorios
y colonias experimentales de animales deben
ser recogidos, almacenados por separado a
menos que sean esterilizados o neutralizados
previamente.
Envases
Para llenar los requisitos minimos, los envases deben
ser de metal galvanizado, suficientemente grandes para
evitar el desbordamiento y con tapas ajustadas de ma-
nera que mantengan fuera insectos, roedores y otros
vectores.
Cuando la separacidén de residuos es necesaria, se ree
comienda tener envases marcados indicando claramente
los materiales a depositar en ellos.
Frecuencia de recoleccidén
El estado ideal e ' aquel que destruye los desperdicios
en el iitio que se producen. De esta manera se eli-

mina el almacenamliento y recoleccién., Los triturado-
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res de desperdicios hacen este trabajo pero la posibi-
lidad de sobrecargar los sistemas de alcantarillado li-
mita el uso de estos.
Desperdicios producidos en g randes volumenes como
en cuarteles, comedores, comisariatos, deben de re-
cogerse diariamente. La recolecclién en otras habita-
clones o unidades deben ser frecuentes, para prevenir
la descomposicién orginica y los malos olores gque
atraen animales e insectos.
'EF's obligacién de los comandantes y de la sanidad de las
unidades, obtener que la basura permanezca solo en re-
cipientes cerrado:.
Los vehiculos recogedores deben ser equipados y dise-
fados para evitar el derrame de residuos y minimizar
los malos olores.
Los vehiculos de recoleccién en las bases y cuarteles
si los hay deben por lo menos llenar los requisitos
obtenidos de los gue recolectan basura en su area, y
deben limpiarse diariamente,
Métodos de eliminacidn
1. Disposicién wn wl mar

EFn Altamar los principios de recoleccién son los

mismos que en tierra. Fxcepto en puertos y en
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i.

Areas en que la concentracién de embarcaciones
es grande, la eliminacidon que se sirve.

2. Disposiciones en tierra
La eliminacién en tierra es mucho mis complejo

y varia de acuerdo a la poblaciéon que se sirve.
Enterramiento
Las trincheras manitarias para desperdicios “on mauay
aconsejables por su efectivad. La operacién consiste
en vaciar los residuos en trincheras y cubrirlos con
tierra. Durante el dia la basura combustible se inci-
nera de manera que reduzca el volumen y al terminar
el dia se cubre con una capa de tierra de por lo me-
nos dos ples de espesor.
Incineracidn.
La incineracidn de la basura y desperdicios de comida
en incineradores propiamente operados es muy efecti-
va, pero el costo comparado con otros métodos es muy
elvado.
Eleccidn
Fn la actualidad la mi: efectiva y econdmica manera
para la recoleccién de basuras, consiste en separarla-,
1. Las de materias organicas que sirve para alimene-

tar animales y usarla con este fin.
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2. La que puede incinerarse, hacerlo inmediatamente
se recolecta.

3. La compuesta por materias orgianicas que no son
usables y las que no puede incinerarse, enterrar-
la o cubrirla con tierra para hacer rellenos.

No es aconsejable desde el punto de vista medicina pre-

ventiva echar la basura a2l mar, carca de lassplayas o a

los rfos y quebradas,

Las unidades m;utures debep.recolectar en la iqrma di=

cha las basuras y entregarlas 2 los carros recolectores

de la autoridadesde higiene ¢ buscar su eliminacién en
la forma mis econdmica de acuerdo 2 lae tres modalidae

des antes descritas.
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CAPITULO 1l

SANEAMIENTO ¥ SEGURIDAD DE ALIMENTOS

Saneamlento y Seguridad

F1 saneamiento y la seguridad son factores ambientales, estre-
chamente relacionados ean la planificacidon y operacién de un
servicio de alimentos, Il proveer y mantener nmormas altas
en ambos es esencial a la salud y al bienestar de la comuni=
dad, inuy e ‘pecialmente a los trabajadores y personas a quie-
nes sirve el establecimiento especifico. FEl saneamiemo y la
seguridad también contribuyen considerablemente tanto a la
satisfaccidn estética de los individuos como a proporcionar-
lez un sentldo de bienestar personal.

Las normas mfnimas de saneamiento y seguridad para los
servicios de alimentos se establecen y se hacen cumplir por
medio de leglslaciones ya ea a nivel nacional o departamen=
tal. Organismos como el servicio de ;alud pﬁbﬂca de los
Estados Unidos, National Sanitation ¥Foundation, el consejo
nacional de seguridad, las universidades y otros centros de
investigacidn, asl como los deitistas y adminhtrﬁdoro. de
serviclos de allmentos y las compaiiias manufactureras de
alimentos y equipo, llevan a cabo investigaciones y reco-

miendan diversas normas. As{ mismo cooperan en la pree



paraclén, distribucidén ¢ Interpretacidén de la informacién per=

tinente, mediante publicaciones y exhibiciones, y participan

en programas y seminarios que se ofrecen a los grupos ine-

teresados y al péblico en general, Las dietistas y adminis~

tradores son los encargados de mantener normas sanitarias

de alto nivel en su respectivo servicio de alimentos,

Saneamiento

La palabra saneamiento se deriva del latin Sanus que
significa "Sanoc y saludable'' o limpio y completo. La
interpretacién moderna de este término es amplia, e
incluye el conocimliento de lo que significa la salud y
las condiciones sanitarias, asi como la completa acep-
taciédn y la aplicacidn efectiva de medidas sanitarias,
La ampliacidén gradual del concepto de saneamiento que
siguf al mayor conocimiento de la microbiologia, botd-
nica, ouimica zoologfa e ingenierfa, constituye una his-
toria fascinante que s; remonta a siglos atfas, Cuan-
do los hijos de Israel recibieron la ley, ésta les daba
reglas de dietética que hacfan hincapié en las relacio-
nes entre el modo de vivir de los seres vivientes y la
aceptabilidad de dichas reglas, tanto como su poder

de contaminacién. F1 libro de Levitico dice:
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''Esta ee la ley de lo: animales y de las aves, y de todo
ser viviente que se mueve en las agua: y de todo animal
que anda arrastrindose sobre la tlerra., Para hacer una
diferencia entre inmundo y limpio y entre los animales
que se pueden comer y los que no se pueden comer''. En
términos tan especificos come esto: fueron enunciadas las
leye: que ostablecian que los alimentos que hubleran estado
en contacto con el cuerpo viviente y el esqueleto de ani-
males se considerardn como insancs e impropios para el
consumo del hombre; lo- utensilios de barro infectados,
ya faeran platoe o estufae, debfan romperse y desechare
se y las porsonas con sintormas de malignidad en sus
cuerpos debla prohibfreele el manipular alimentos y el
contacto directo con sus semejantes hasta que los sacere

dores las consideraban saludables,

Estas regla: eran de car‘ctcr sanitario, aunque para hae-
cerlas cuamplir se necesitaron lmlﬁno- v prohibiciones
religiosas, Durante la época de los griegos y de los
mm-. el sistema de vida urbano hbﬁ rnfnphzido
nl.nﬁmda y el estado tratd de asegurar la .alud del
pueblo mediante la provisién de bafios pidblicos, que

estimulaban la higlene personal. Los constructores
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de acueducto para proveer agua pura de las montafias
fueron ingenieros hidriulicos que conocfan las leyes de
las corrientes de agua pero nada de su calidad excepto
en términos de temperatura y claridad, En igual fore
ma se buscé la manera de eliminar las basuras y otros
desechos que se consideraban una amenaza para la sa-
lud pidblica; -iendo todo ello contribucidn importante
de la gente de ese periodo de la historia.

Mediaron muchos siglos antes de la obra bacterioldgica
de Pasteur en "El munto lnﬂ#lt.imontc M@M". Solo
entonces se 11336 al conocimiento de la infeccidn como
causa de las enfermedades transmisibles. Se encontrd
que la via de infeccidn era de personma a persona, de
persona a la cuchara, la taza, al plato a la persona,
o de una persoma a la comida y de ahf a otra persona.
En la mayorfa, si no en todos los casos, el elemento
humano se encuentra en el patrén de las infecciones.
Algan tiempo después de Pasteur, los esfuerzos comue-
nes de bacteridlogos y quimicos llevaron al descubri-
miento de métodos de romper la cadena de contactos
infectados, tales como evitar la infeccidn masiva de
los empleados, la esterilizacidén de alimentos su alma-

cenamiento adecuado rsubsiguiente y el lavado higiénico



de 16: platos y utensilios usados. Hoy existe una sé=-
lida base para el control de las coadlcl;me- sanitarias
en las fabricas de alimentos y en el servicio de alll-
mentos, |

Las medidas legales que no se conocian antignamente
son aceptadas ampliamente p§r los productores y el
publico en general, como indispensables p.ara. la segu-
ridad general.

La National Sanltation Fonadation. de la Unlvorlldad de
Michiga, prochma que el aaneamhuto es algo mis que
una sancidon religiosa o un cddigo de leyes en estas pa-
labras:

""Lia sanidad es una forma de vida., Es la calidad de
vivir que se traduce en la limpieza del hogar, la lim-
pieza de la hacienda, la limpieza de los negocios y de
la industria, la limpleza del vecindario y de la comuni=
dad., Siendo un modo de vida, tiene que formar parte
de la gente; se » menta con el con;cln'ﬁento y crece
como una obligaciéna y como un ldcalon las relaciones
humanas'',

Dicha fundacidn ha destacado la importancia del sanea-

miento ambiental y su influencia sobre la "'calidad de
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la vida" del pueblo norteamericano, EIl objetivo de

la fundacién es aumentar los conocimientos sobre sa=-
neamientos a través de la investigacién y la divulgacién
de esos conocimientos, mediante l2 educacién. Las ace
tividades se extienden desde la investigacién de proble-
maes pricticos, tales como lavadado de wvajillas, uso de
detergentes y materialer afines hasta el establecimiento
de un laboratorio de pruebas donde lo+r productos emplea-
dos en la preparacidn de comidas y el equipo pueden ob-
gervarse y aprobarse, si cumplen los requisitos de sani-
dad acordados por un Comité Conjunto constituido por re=-
presentantes de las dreas de salud pdblica, investigacidn,
indu~tria vy educadén. Los fabricantes que cumplen los
requisitos tienen el derecho de usar un sello de aproba=-
cién de la fundacidn en sus productos, y se le asegura
al comprador un disefio aceptable, materiales, coanstruce
cibn y funcionamiento, si el equipo se instala y opera
adecuadamente. Recientemente se le ha prestado gran
atencidn tanto 2 las normas recomendadas sobre condi-
ciones apropiadas para la instalacidén y usoc de equipo como
a la construccidm en la fibrica.

Se trata de dar gran difusién a las normas recomenda-
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das mediante la publicacibén y distribucién de folletos

y afiches, Los departamentos d; galud phblica, loca~-
les y estatales n'an ampliamente’las normas para for-
mular y hacer camplir los cédiges dp sanidad e insta-
laclones ffsicas y operacionales de 1&5 servicios de ali-

\

mentos bajo su jurisdiecidn. ‘ \Q
La fundacidn hace hincapié en alcanzar la. salud median-
te un enfogue positive en la prevencidn de enfermedades
a travées del conocimiento y prictica de normas maixi-
mas de saneamiento para la comunidad, especialmente

en la industria del servicio de alimentos.

Mierobioclogfa y alimentos

La higiene en cualquier servicio de alimentos esti influen-
ciada en la comprensién que tengan la dietista y el adminis-
trador y los miembros de su personal sobre la microbiologia
y la higiene de los allmentos. La presencia y el desarrollo
de bacteria: en los alimentos depende de las oportunidades
de su introduccién durante alguna etapa del proceso deé ma-
nipulacién, o de 1a presencia en el alimento de los nutrien-
tes y la humedad necesarios para el crecimiento bacteriold-

glco y del mantenimiente de temperaturae favorables, el pe-
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ligro de su presencia depende del tipo del organismo y de
los posibles derivados de su desarrollo,

En resumen, las bacterias son de tamafio microscdpico o
mi- peque as, Aquellas cuyas formas se conocen en el
microscopio son las cecei, de forma redonda; los bacilos
tienen forma de bastoncillos, y las espiroquetas, faoma es=
piral, Sl crecen en cadenas se les denomina, como ''estrep-
tor'', llamdéndolas estretococos. Si crecen en forma de raw-
cimo, se les llama estafilococos y se crecen en pares se les
ilama diplococos. ILa formacidn en cadena del grupo espiri-
lo se llama estrepto-espiroqueta: Ilas que se forman en pa=-
res, diplo-espircquetas,

Algunas bacterias crecen en alimentos bajos en dcido; otras
en alimentos Acidos y la mayoria ‘entra en la categoria de
las que prefieren medios que no sean 2cidos y bases,

Upas crecen mejor si 2l alimento tiene azicar otras, si la
gelatine es un parte el del componente, y afin otros, si bay
proterina- preseantes. Algunas necesitan aire para sa cree
cimiento y otras prosperan en medio anaerabio., La tempe-
ratura mas favorable para el crecimiento bacteriano es la
temperatura corparal o sea 37 C.; las temperaturas por de=

bajo 7.2°C. inhiben su crecimiento marcadamente; las tem-
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peraturas por encima de 60°C, tienden a ser letales para mue
chas variedades de microorganismos.

Algunos de los organismos pueden invadir el cuerpo humano
produciendo una infeccidn que cause enfermedad mds o menos
grave y pone en peligro la vida. Si se transmite en forma
directa de persona a persona, las enfiermedades resultantes
se denominan eniermedades transmisibles. Segiin el servi-
cio de salud publica, hay por lo menos 62 diferentes enfer-
medades transmisibles, cada una causada por un organismo
especiiico. Como las bactorh;- y los otres microcrganismos
causantes de enfermedad no tienen medio de locomocidn, los
medios de tramnsporte o camales de imfeccidn por los cuales
se comunican merecen tenerse en cuenta.

Una via es el contacio directo de persoma a persona. Elon-
tacto directo, de hombre a hombre, en que el portador o per-
sona infectada albergue la baderia causante de la enfermedad
y la transmite a otros individuos contribuye en gran medida
a que la enfermedad contagiosa se extienda. Se llama POR-
TADOR el individio que sin presentar sintomas de una enfer-
medad transmisible, alberga y transmite la bacteria especifi-
ca de la enfermedad.

La persona infectada es aquella que recibe la bacteria espe-
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cffiea de una enfsrmedad produciéndole sfntomas determina-
dos, Otra via de infeccidn es 1a materia fecal de una per~
sona infectada que se tranemite 2 una sana por medio del a-
gua, la leche u cotroeg alimentos consumidos.

Otra vfa de infeccisn ee heber leche cruda que provenga de
vacas con ubres infectadas, Una fuente rara de infeccidn es
el tejido mauscula® de los cerdos infectados con la triquina,
que se encuentra en las costillas o asados de cerdeo, gue no
estin lo suflcientemente cocinados.

Una enfermedad infecclosa del aparato respirtaroio, el resfria«
do comfin, puede propagarse por las secreciones infectadas-al
toser o estornudad sin cuidado. Una via dl‘rcc& de ‘transmile
8i8n modiante secreciones respiratorias, es el pafiuelo conta-
minads, la mano contaminada y la consigaiente manipulacidn
de platos al servir a los clientes,

La mayor parte de las enfermedades producidas por contaml-
nacidn con alimentos son causadas por la infeecidn bacteriana,
En este grupo, la fiebre tifoidea ocupd un puesto muy alto,
pero esta enfermeadad se olimind casi por completo en los
Estados Unidos ¥raciase a las medidas sanitarias en relacidn
con el suministro de agua y leche, conmtrol estricto de los

portadores de fiehre tifoldea inmunizacidén yeducacidn de los
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de los manipuladores de alimentos y del piblico en general sobre
nor. 8 miximas de higiene personal. Las infecciones por SAL-
MONELLA son las causantes de numerosos casos de desdrdenes
gastrointestinales que se parecen mucho a la forma de infeccién
observada en la fiebre tifoidea. El organismo causante puede
ser cualquiera de los 50 tipos de Salmonella conocidos, de los
cuales los tres mis comunes son: L. S. Enteriditis, L. S,
Typhirurium y la 5, aertriche,

Los alimentos que se notifican como contaminados con mais fre-
cuencia incluyen los alimentos licteos, flanes, pudines, carnes,
ensaladas con alimentos proteicos, huevos y pescaso ahumado,
La contaminacién del alimento puede ocurrir a través de los
individuos o animales portadores, incluyendo gatos, perros,
ratas o puede producirse cuando los animales comestible: ine
fectados con salmonellas, son sacrificados y su carne se po-
ne en venta en los expendiocs sin la inspeccién adecuada. lLa
leche de vaca con ubres infectadas por salmonellas o los hue-
vos de patas y menos frecuente, de gallinas, igualmente pue-
den transmitir infecciones al ser humano., En los palses en
donde los huevos de pata son extensamente utilizados, se re-
comienda a los consumidores cocinarlos muy bien.

Ademis de las infecciones causadas por alimentos infectados
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de baterias nocivas vivas y pardsitos que pasan al cuerpo
humano con los alimentos ingeridos, existe otro grupo de
enfermedades que se deben a los alimentos, estas se cla-
sificacn como envenenamientos o intoxicaciones alimentarias
y difieren de las primeras ean que labacteria que se desa-
rrollan en el alimento antes de ser consumido produce cier-
tas toxinas o sustancias venenosas.

Las intoxicaciones por estafilococos el tipo mas frecuente de
intoxicacién alimentaria resulta de la contaminacién con el
MICROCOCUS PYOGENES var. AUREUS, de preparaciones

de alto contenido proteco, carnes y huevos, leche y bizcochos
rellenos con cremas. Este organismo; se encuentra comun-
mente en la piel del individuo y en gran abundancia en barros
y heridas purulentas.

Para que se presente una epidemia de intoxicacién alimentaria
causada por estafilococo son necesarias ciertas condiciones:
Primero: Que el alimento esté contaminado con la enteroto-
xina del estafilococo; Segundo: Que el alimento sea un me-
dio adecuado para que este organismo pueda crecer; Tercero:
Que el alimento se mantenga a una temperatura favorable al
microorganismo durante un periodo de tiempo suficiente que
le permita al estafilococo crecer y producir la toxina causan-

te de la enfermedad,



Los puntos principale< de ataque en el control de estos peli=
gros causados por los alimentos, incluyen lo siguiente Los
trabajadores con barros, erupciones, focos purulentos o he=
ridas supuradas, deben retirarse de los servicios, para evie
tar la contaminacién de alimentos, los alimentos que se sa-
ben son potencialmente -usceptibles a los microorganismos
deben conservarse bajo refrigeracidn; ciertor productos ali-
menticios, como pudines, flanes, bizcochos con crema, pue=
den, durante el verano, eliminarse de los menus en climas
cdlidos como exigen muchas ordenanzas locales, La mayoe-
rfa de los casos de infeccién por estafilococ que se regis-
tran se atribuyen a violaciones de uno mis de los puatos
mencionados.

Se calcula que la gran mayoria de las intoxicaciones alimen-
tariae se deben a los estafilococos. La enfermedad no es
fatal, pero causa en sus victimas dolor intenso y niuseas
durante varias horas, Generalmente los sintomas se mani-
flestan de tres a sels horas después de Ingerir el alimento
contaminado que puede no haber mostrado indicios visibles
de la contaminacién al momento de ingerirlo.

En contraste con la intoxicacién alimentaria descrita, esta

el envenenamiento por Botulismo, que resulta de la toxina
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que produce el CLOSTRIINM botulfnico, en medios variados
y bajo condiciones anaerobias, Este organismo no es patd-
geno para el hombre, pero la toxina que produce, bajo ciertas
condiclones es altamente venenoso y generalmente fatal, Co-
munmente, los alimentoe contaminados con botulismo mues-
tran mis o menos cambios marcados con relacién al estado
normal o un deterioro notorio. La toxina puede destruirse
por medio de la ebullicidn vigorosa del alimento, durante 20
minutos, Afortunadamente el envenenamiento por toxina del
botulismo es muy raro en los servicios de alimentos para co-
lectividades. Los alimentos procesados comercialmente se
esterilizan a altas temperaturas bajo presidn, Sin embargo,
el peligro que entrafia es lo suficientemente grande como pa=-
ra estipular la vigilancla constante de las condiciones y cali-
dad de la comida,

El envenenamiento qufmico resulta de la ingestién de alimene-
tos a los cuales se les han agregado accidentalmente sustane
cias quimicas téxicas, Cuando esto ocurre generalmente la
causa se debe a que se les confunde con azd@car, sal o ha-
rina y por lo tanto se incluyen en la preparacién de un pro-
ducto, La rotulacién cuidadosade todos los productos vene-

nosos y su almacenamiento en lugares diferentes a los des-

e 98 &



tinados para los alimentos es una buena medida de seguridad

y de estimular a los empleados a estar conscientes constan-

temente del peligro.

Un estudio detallado indica los peligros potenciales para la
salud que presentan las enfermedades o envenenamientos pro-

ducidos por alimentos estudiando los modos de transmisién y

las medidas preventivas sugeridas, se ve claramente que el

mantener inocuos los alimentos patdgenos pueden encontrarse
e S\ metcadn Tin gue necesaTiamente transtoitan sciermeda-

des, sin embargo, tales alimentos e whe Probable que caws

sen enfermedades que los alimentos pureos, Los alimentos

que e compran deben ser apropiados para el consumo hu-

mano.,

Afin asl los alimentos no permaneceran inocuos, si los em-

pleados que los manejan estdn infectados
las

con una o mas de
enfermedades transmisibles, si los ayuadantes tienen hibi

Zos de higiene indeseables para la preparacidn o si usan ute

silios o platos contaminados o un ambiente poce higiénico o

sl se almacenan bajo condiciones favorables para
Ilo de bacterias,

el desarro-
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17. Medidas Legales en la Higiene de Alimentos

La Importancia vital del alimento sano para el consumo, no han
encontrado expresidén en medidas legales adecuadas a pesar de
haber alcanzado gran progreso., Las agencias regulatorias que
colaboran en este impeortante programa incluyen el servicio dle
salud pablica de los Estados Unidos y los departamentos de sa-
lud; la administracién de alimentos y drogas, la inspeccién
de carnes de la secretarla de agricultura y la oficina de pes-
ca comercial de la secretaria del interior. Cada una de es-
tas agencias establecen y mantiene las normae de sanidad que
estin de acuerdo con la opinién pdblica prevalente, de la cual
derivan su apoyo., Cuando las pautas de sanidad una vez acepe-
tadas por el estado se consideran inadecuadas, surgen nuevas
normas que dan mayor proteccidén al consumidor,

Generalmente cuando se atienden las exigencia s populares
acerca de la interpretacién de las leyes existentes sobre sa-
neamiento, se obtiene mayor precisién en las mismae por
parte de las autoridades sanitarias.

Pasteurizacién de la leche

Entre los primeros esfuerzos por mantener alimentos sanos

estin los que condujeron a algunos al mejoramlenta dzl abas-

- 100 -



teclmlento de las lcchos. |

Ya en 1835 Robort A, Hartloy. de N.Y. de.tac& las con=-
dlclonoo dc dooa.oo en qu se ordenaban las vacas a la
sobra do hs corvocorfao. en esa clnhd. Flnalmonte los
-médlcoc se ideresaron en el ptoblema y cl ganado se llo-
vé al campo. Allf la prodnccl&n de 1a loch. continud ba-
jo condlclonco de peligro prcvalontec, -ln nbgm oogul—
dad .obrc su pmsa.. Se audhi un nuevo ptoblom a aquo—
lloc que omlua por -oluclonr. La.a p‘.lm. condlclonc-
hlgl‘nluo en h dl.trlbucl&n de la locho. El prlmer re-
glamento sobre leche, promulgado en 1856, se concretaba
exclusivamente en prevenir la adulteracién do.enfremda
pnnxo-ac..' "A.L. Rice de N.Y, informé aue 5 nabind

de toda- las mcotran“de l‘o;;o rccolectadao por el .no

de 1880 en N. Y. m-ltaron adnlteudao.

Pa-tour. con sus tra-cendontaleo investigaciones, sobfe
las bacterias y las (ormas y modlo- de contmhrhl.ﬂ es-
timuld su lntor&u en h puou de la locho. En 1883 se

tomaron ho primeras medida oobrc corglﬂml6n do le-

che y se llcv& a cabo la pscteurlucl&n por prlmcr. vez

en el paf-.
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Durante las tres décadas siguientes se trabajé mucho en
los departamentos de salud y organismos afines, en las
medidas nociurh- para el eouiol del contenido ‘bsctorh-
no de la leche durante su produccidén, en las enfermedades
de origen licteo y mis tarde en la pasteurizacién, tempe~
ratura y equipo. La lista de enfermedades de origen lic~
tec es impresionante, e incluye tnbcrcnloili; fiebre tifoi-
dea, fiebre ondulante, difeterfa, d_l-oito:f: e infecciones
causadas por esteptococos. Es por tanto evidente el peli-
gro que ofrece el abastecimiento antihigiénico de leche pl-
ra la clientela en un servicio de alimentos.

Generalmente la proteccidn se obtiene mediante la adopcidn
municipal de leyes adecuadas sobre leche, En 1923 el
servicio de salud de los Estados Unidos, formuld la legis-
lacién para la higiene de la leche. Hoy, las normas mini-
mas para la leche y los productos licteos que rigen segin
lae leyes sanitarias de la ciudad o del estado. Se debe
prestar especial atencién a la proteccidn legal tomada por
la manicipialidad para proteger el abastecimiento de leche
y asegurar los medios de su venta higiénica al consumidor.
El administrador de un servicic de alimentos no debe aho~

rrar esfuerzos ni dinero en la compra dclocho pasteuriza-
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18.

19.

da apropiadamente de todos sus derivades, como crema,

mantequilla, qnico Yy helados,

Inspeccidn de carnes

La ley sobre la inspeccidn de carnes se aprobd en 1906 facili-
tando as{ la inspeccién gubernamental sufragada por el gobier-
no, para asegurar que solo la carne de animales libres de en~
fermedad, sacrificados y preparados para el morgad_p psj‘o_d '

condiciones higiénicas se venderfa en el comercio interestatal.

Alimentos inocuos

El servicio de salud péblica de los E.U,A, considera las en-
fermedades de origen alimentario como un problema grave que
afecta anvalmente aproximadamente a un millén de personas.
Con frecuencia, tales enfermedades se presentan cuando se
ignoran las medidas protectoras obre alimentos o se aplican
solo parcialmente. Una de las primeras medidas preventivas
para elaborar y servir un alimento inocuo, consiste en selec-
cionar productos alimenticios buenos, que estén libres de con-
taminacidn desde que salen de las manos del productos, hasta

que lleguen al consumidor., Ademie, la preparacidn correcta,
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almacenamiento, refrigeracién métodos y procedimientos de
servicio, cgngrlbuyen -wuﬂvmqnte al mantenimiento de
niveles altos de saneamiento. En todas estas ireas, el rdpido
crecimiento de la industria de servicio de alimentos, y el bas~
to nimero de nuevo: descubrimientos en la tecnologla y elabo-
_racién de alimentos y la escasez de personal técnico bien cali-
ficado, ha c_rgado muchos y nuevos problemas para el adminis-
trador del servicio de alimentos.

Lewis describié acertadamente el caricter y la extensién de
h,; necesidades de investigacidn para obtener informacién adi-
cional sobre el suministro de alimentos ilnocuos:

""La tecnologia de los alimentos se ha desarrollado tan ripida<’
mente en los ilﬂmpp afios que la investigacién microbidlégi-
ca no ha guardado el mismo ritmo con los complejos cambios
de produccidn, elaboracidén, mercadeo y servicio de alimentos.
Los problemas de salud piiblica han aumentado bastante en ex-
tensidén y variedad, debido a la apricidén de nuevos ptodnctoc
elaborados comercialmente. Muchos de om producto- con=
tienen Lngrodlont.o que pmlenen de du'erenton p.rteo del i
m-ndo. los cuales pncdon que se prodaxcnn ba}o coudleiono-
qu pcmlun la commlmcwu con nUMerosos y dlver-ol tlpoc

de mtcroorgnlomo- quo raramente se encuentran en produ:
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20.

tos domésticos. Los alimentos preparados comunmente se com=-
binan y preservan por medio de procesos novedosos que no re-
sultan esterilizantes, Aquellos pueden ser presentados en una
variedad de envolturas o empaques, no siempre iguales que in-
fluyen selectivamente en el crecimiento de log mohos y las
bacterias.

Hoy dfa la tendencia mayor es hacfa la preparacién centralizada
y también 1a amplia di-tribucién de alimentos convenientes que
Implique el minimo de destreza culinaria pero que requieren ma-
nipulacién especial para evitar que se desarrollen microorganis-
mos y toxina . Estos cambios traen consigo una variedad de pe-
ligros contra la salud, sobre los que se necesita una informacidén
mis amplia por parte de la industria y agencias de salud guber-

namentales, con el objeto de proteger al pablico. b

Personal encargado del manejo de alimentos

Los prodocton;. ?lcpoch.llm- en mercadeo, prbeboa'dbreo, mi=
crobiolégicos, mﬂchdm.. oficiales de .;lud pblica y con=
sumi oTes se pnoeqnn grandemente por la lnocnkdnd de los
Mnnuu‘pcadoumbm rapidos. Algmodeu-

creencias y normas que antes se aceptaban en la prep.ncién



miento microbianc en alimentos bajo 4. 44%C mms caisar‘n
dafio pero sin poner en peligro la salud d;l c'onlnmldor. Mue-
chos investigadores han observado el crecimiento de levadu-

> e

ras, mohos y bacterias en alimentos condohdoc comercialme
te a temperaturas tan bajas como ~10°C, la tompcntnumfnl- ‘
ma de crecimiento varfa con la naturaleza de looallmentoc ¥ ‘
las ospcc‘lu‘ de microorganismos presentes, " ' a
Gran nfimero de bacterias mueren en el proceso dsla couge— ;
lacién o el almacenamiento subsigulente. Si la temperatura del
almacenamiento es demasiado baja para el crecimiento de los
organismos psicrofflicos que pueden producir don@m&déi‘n
de los alimentos el recuento disminuird al principio rk;}ia.- ;
mente y luego en forma gradual. Un conslderabl.o n&mero per=
manece vivo, sin embargo, aun después de un almacenamiento
prolongado al ddcohgelarse puede causar dafio. 2

Estos investigadores informaron mis tarde queL la t;;bperatn-

ra de mayor seguridad a la luz de los estudios méis recientea

era 3.3C.

Para resumir las normas basicas, para asegurar la higiene
en la preparacidén y almacenamiento de alimentos puesde decir-
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f.

Seleccionar alimentos completamente inocuos y sanos en
fuentes aprobadas o consideradas satisfactoiras por las
aatoridades de salud,

P oteger el alimentos de contaminacién o dafio durante

la preparacién, servicio y almacenamiento mediante cler-
tas medidas preventivas, tales como el uso de equipo lim-
pio. Refrigeracién, manipulacion apropiada por personal
saludable y almacenamiento de materiales téxicos o vene=
nosos lejos de los materiales comestibles,

Descartar alimentos duodosos.

Excepto en periodos indispensables de preparacién y ser-
vicio, mantener los alimentos susceptibles de peligro,
bajo temperaturas adecuadas (7.22C o menos o por en-
cima de 60T). ’

Cocinar los alimentos a temperatauras que alcancen en la
parte interna 74T o 77 C, servirlos inmediatamente o re~
frigerados en recipientes de poca profundidad; la parte
central del alimento debe alcanzar una temperatura de
7.22C en cuatro horas.

Lavar vien los vegetales y frutas frescas

La observacidn de estas normas y su puesta ea practica requie=

ren una constante vigilanciapor parte de las personas encarga~

das del servicio de alimentos.
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Personal

El informe del serv icio de salud péblica hace hine
capié en la importancia de la via de infeccidn de

las enfermedades producidas por alimentos, directa
o indirectamente.

El 40% de las enfermedades transmisibles se atri-
buyen a métodos defectuosos en la manipulacién de
los alimeantos, incluyento malos hibitos personales
por parte de empleados del servicio de alimentos.
Las coadidonu higiénicas de culqnhi -erv;lql_g,dg:_-—
alimentos pueden ser efectivas solamente cuando el
propietario o administrador crea que los niveles
mdximos de saneamiento son esenciales e infunda
seantido de responsabilidad ncm @rh a sas _
empleados.u A pesar del interés sincero de propie-
tarios, administradores y operadores de servicios
o departamentos de alimentos en el desarrollo y pric-
ticas de un programa sanitario adecuado, el adies-
trainiento inadecuado de los empleados y la consi~
guiente falta de interés del grupo ha obstaculizado
sus esfuerzos, dando como resultados que los ni-
veles aceptados de saneamiento no se alcancen to-

talmente,



Muchos establecimientos grandes hallan que al em-
plear un sanitarista es una baena lnversidn, en térmie
nos de aumento en la eficiencia de esta importante
irea, para zaliviar al administrador de los minucio=
sos problemas que entrafia la higiene y en organizar
y desarrollar cursos de adiestramiento en servicio
para los empleados. Si no es posible lograr tnipro-
grama tan especiallizado, el admlinistrador del sere
viclo debe continuar encargindose no solamente del
mantenimieato de niveles aceptables de saneamien=
to en el servicio, sino también de 1a ensefanza al
personal de limpleza e higiene personal y saneamien-
to en la preparacién, almacenamiento y servicios de
alimentoe asi como en el funclonamiento, culdado y
mantenimiento higiénico del equipo,

Los alimentos deben ser manipulados @nicamente
por individuos sanos. Los examenes flslcos médi-
coe pueden o no ser requisito para la seleccidn de
los trabajadores del servicio de alimentos, aunque
la mayoria de las autoridades de salud exigen por

lo menos exdmenes de sangre y de pulmones antes

de expedir las licencias anuales a los manipulado=
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res de alimentos; las revisiones adicionales depen=
den de las normas del servicio de salud local y del
reglamento particular del servicio. La obsefvacidn
constante de la salud de los empleados y la atencién
a sus hidbitos de trabajo son funciones importantes
de la supervisién. ba

Cuando ocurra una infeccldn causada por an alimen-
to indica una disminucién en la defensa contra el ene=
migo comin, la que puede resultar muy costosa para
los afectados. Se dice gque un programa de educacién
bien organizado, sisemaitico y funcional consiste en
combinar "por que' con el "como"™ de las cosas,

Las normas bajas de higiene personal y los hibitos
dudosos de trabajo de una gran parte del personal
de los servicios de alimentos, reflejan un conoci=
miento limitado respecto al cuidado apropiado del
cuerpo y también de la mierobiologfa de los ali~
mentos ean relacidén con los peligros de contaminar
los alimentos. Sin embargo, la mayorfa de las
veces, es posible desarrollar normas tanto de
higiene personal como la manipulacién de alimen-

tos que sean completamente satisfactorias.
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El reconocimiento por parte de los empleados -obre
o gre. siunifiee tepee sphed x By iepprtencis e Jos
hédbitos de salud, es ana preocupacién grande ea an
programa de adiestramiento en saneamiento, Igo-
signos de buena salud son bien gomct&s e Iuch”n
piel limpia, buena dentadura, cabello lustrodos, buen
aspecto, buen apetito, habilidad para prnbgj_;r sin
fatigarse y estar libre de resfriados, dolores de
cabeza y otros trastornos {{sicos, La persona que
[posee estos atributos tiene entusiasmo, alegrfs, op-
timismo y gusto para el trabajo. ; |
Observa los hibitos deseables de higiene personal
durmiendo ydscansando adecuadamente; bafidndose
a diario, cul_dando dpgx‘:um}gnte la piel, dientes y ca=
bello; obseryando una ﬁlie_:t_g adgquda; uun_dp_ropto
limpias ¢ interesdndose por luW'ﬁP‘:h 5 sonal.,
Una lista para lnspe.clc‘lona‘r al personal del servicio
de alimentos con frecuencia inclaye los nigllahnuo
puntos: Apariencia general, buena postura, uaifor
me nmplo v amoph@: ca b§no _ peinado, mag;c
limpias, ulh. limplas y bien 'cn-idadas: plei limpia
| libre de barros, e.plnlliac etc, Dientes limplo.

sin mAl aliento, sin malos olores del cuerpo, libre
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de resfriados y otras enfermedares respiratorias.
En la preparacién para el trabajo, deben observare
se ciertas normas. El vso de redecillas por las
mujeres y de goerros por los hombres, es una me-
dida de proteccién que debe observar todo el perso-
nal del servicio de alimentacidén; son esenciales
delantales y waiformes limpios as{ como zdpatos
cémodos; comunmente se exige no usar joyas y
evitar el exceso de cosméticos y esmalte de ufias.
Debe hacerse hincapié constantemente sobre los
habitoe correctos de trabajo por parte del emplea-
do. Los procedimientos sanitarios en la manipula-
cién de alimentos que debe observar el personal del
serviclo de alimentos incluyen:

Lavarse las manos con agua y jabdn al presentarse
al trabajo, siempre que las manoe estén suclas; la-
varlas después @ usar el paiinelo y ante todo, después
del uso del retrete,

Conservar llmpla la superficie del drea de trabajo
bien organizada y ordernada, de maaera que cada

fase del trabajo puede llevarse 2 cabo sin peligro.
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Usar solo utensilios limpios en la preparacidn, coce
¢ién y servicioc de alimentos.

Las manos y los dedos deben utilizarse lo menos po-
gible, Usar cuchara, tenedores, pinzas u otros uten-
sillos aprophdos.

Tomar siempre por el mango los utensillos como te-
nedores, cucharas y pinzas,

Recoger y colocar los vasos por las bases; las ta-
zas por el asa; los platos por los bordes, cuidane
do de no contaminar con los dedos las superficies
que estdin en contacto con loe alimentos.

Usar cucharas limpias cada vez que se desee probar
una preparacidn,

Observar la prohibicién de no famar en las dreas

de preparacidn o de servicio,

Refrigerar las preparaciones sobrantes y limpiar
cualquier allmento caido sobre el piso.

Hacer extensiva a los visitantes y empleados la
~ortesfla que 2 usted le gustarfa recibir.

Ias clases organizadas sobre higiene y saneamien-
to se pueden llevar a cabo sati factoriamente bien

dentro de la organizacidn o por un organismo ex-
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terno, tal como el departamento @& salud local; tam=
bién como adiestramiento continuo en servicio y su~
pervisidn,

Dichas sesiones pueden repetirse tantas veces como
sea necesario m ra darle a todos los trabajadores la
oportunidad de asistir, o como cursos de actualiza-
cién.

La intensidad en el adiestramiento estird determina-
da en r~le1'm iorma. por la vebcida;l en la r;tacl‘n
de porm;l y por ho condiciones sanltarh- exhton-
tes o que necesiten me;or&. Lae choo. doban ser
impartldan por peraona.s blen ulmcadas. qu m
y puecan explic;r las fases técmcas del prolm
para empleadoo a un nivel adecuado Hay mchoo
medios audiovisnal« como peltculao. truuparcn-
cias y a.ﬂchea que se utlhzan para darle mayor ln-
tefés e lmpornnclu. En peliculas dllponlblol sin
costo a.lguno, de las bibliotecas de los dcpu-umcn-
tos eetatalec de salud, se tratan tdpicos como el
control de la propagacién de lae bacterias median-
PRyl g A ooy gt y utensi-

lios, refrigeracién de alimentos, higienizacidn de

- 114 -



21¢

vajillas, control de insectos y roedores, Por lo me=
nos un miembro del personal directivo de la organi-
zacién debe asistir a clases con los empleados a fin
de llevar adelante de manera efectiva el programa

- continuo dentro del servicio de alimentos.

Instalaciones fisicas y equipo

Ciertos aspectos merecen considerarse al seloccio:'nx: an M—
cio que reuna los raqnuluu basico pan ol fancionamiento do un
oervlclo de ;nmcmc Esto incluye: adecuada y segura dispo-
nibilidad de agua, recoleceién de basuras v do.pordlc‘o. a&o—
cuada y regnhrmcm, estructura y equ&po apropl.do- para ho
exlgncu-l sanitarias dol servicio le allmcm. sumada a hl
actlvlfhdea que se deurmllen en loa dlmmo departunontoo.
Con una buena fuente d- calor un tanque de 50 gal;onec doAber ’.or
iuﬂclente para cumlnl!t‘mr agua callent.e dnunte‘ol'porfodb de
preparlclﬁn.v servicio de Qllmer;tos, !lmplon'ge;xerd. | en un
servicio con capacidad para 100 personas. Sln”om.bargo.‘ h caw=
p;cidad de almacenaﬁ;lém, de un tanqne que caliente lentamen-
te tiene qu; cer ﬁuyor pcra proveer adecuadamente agua para
el.lnmlnlst'ro del‘ mismo ndmero de personas, ya qu 16gica=

mente la velocidad de recuperacién de la eempenthri del agua
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‘serd relativamente mis lenta. Puede instalarse algin tipo de

esfuerzo para el sistema de calentamiento de manera de ase-
gurar el suministro seguro de agua caliente en momentos de
mucha demanda, 0 &n ocasiones especiales cuando se requie=
ra agua con una temperatura mis alta que la de49Ca 60°C,
' F1l agua caliente a temperaturas mas altas que €stas en las tu~
berfas de un edificio puede llegar a ser un peligro que amena~
ce la seguridad de los trabajadores. ILas instituclones mis.
grandes isponen de agua caliente en cantidad ilimitada porque
tienen la instalacidn de calderas de vapor.
Otra informacifn que se necesita conocer os la relativa dure=
za del agua, porque ello influye directamenie sobre los deter~
gentes selecclonadoe y tal vez sobre el tiempo gque dure o que
se use el equipo necesaris, como por ejemplo, lavadoras de
vajillas, las cuales resultan caras de reemplazar, 5i la du-
reza o0 relacidén entre los carbonatos o los sulfatos y el agua
excede la tolerancia comiin mixima de 250 parte por millén,
es de esperar una precipitacién indeseable y la acumulacién
de depdsitos en el equipo.
S1 se presenta ua clor o sabor desagradable, la calidad de ca~-
fé y otras preparaciones se vera disminufda. Si el hierroy.

el magneso estin presentes en exceso, puede venir una deco=
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loracidn y quizdn la alteracidn en el sabor de los alirnentos., Cuale
quier sustancia orgénica presente puede considerarse como ame=
naza a la inocuidad del agua.

El gobierno municipal, por lo general, posee: o8 medios para
1a eliminacidn de baonra‘s. ;nnqne en algnn.- cmﬁ, ello se con=
sidera como responsabilidad de la firma o d estado, De todas
maneras, las basuras que no se eliminan mecinicamente, se.
deben remover diariamente, Hasta que se les elimine, la ba=
sura y los desperdicios deben almacenarse temporamente en re-
~cipientes de metal con tapas de cierre seguro, ea ua cuarto

‘frfo, bien ventilado. Los recipientes se deben fregar muy bien
enjuagarse y tratarse con vapor diariameate,

Los tritaradores mecénicos de despercicios de uso pesado se

han considerado indispensables en los servicios de alimentos

en gran volumen, Leos desperdicios tales como cortezas, ho-
jas, tallos, semillas y huesos que quedan al preparar los alimene
tos, asi como las sobras, son triturados en forma menuda en la
méaquina, y se echan por la tuberia en vez de dejarlo en latones

ya que se vuelye repuznante y con frecuencia sun desagradables.
Un fuerte chorro de agua arrastra los desperdicios palveriza=-
dos, evitando que las cafierfas =e tapan. Estas unidades se loca=-

lizan convenimtemente en los sitios de mayor produccién de des-
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perdicios, como por ejemplo en dreas de preparacidn de vegeta-
les y ensaladas, centro de preparacién de alimentos y en el drea
de lavado de la vajilla, ¥n esta Gltima puede ser inetalada como
parte de la unidad de limpleza de platos y prelavado, Algunos
administradores da sarvicis de alimentos prefieren el uso de reé
cipientes para depdsito de desperdicios de sobras y transportar=-
loe después a un sitlo determinado para la trituraciédn mecénica.
Muachas otras -lnttltaclones tienen incineradores, en los cuales
se queman cierto tipo de basuras, como son log platos de cartén,
cartones de leche y empaque d cartdn o madera.

En la maquina eléctrica trituradora de latas y botellas reduce
aproeciablemente el volumen de ese tipo de basaras,

La estructura misma del adificio debe facilitar este servicio,
Ello significa que los pisos deben ser lisos, sin grietas, para
facilitar el dreuaje facil después del lavado,

Lo ecenclal los ;lcsagues o alfoneo adecuadamelnte vlnmiado‘s

en el piso; la.s paredes de aznlejo u otra.a auperficiea lha.o fa-

s e

cilitan la limpleza. Las euperflcles de madera deben llmltaroe

\

al mfnlmo, o sea al enpaf'lo lndlspenubte para el corto de vege=

t&lc.o
La eatructura. debe asegurar una ventda ién adecuads y natural

At

auxulada por equipos mecinlcos, tales 2omo extractoren. ventl-
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ladores, o sistemas de refrigeracidn. F1l nivel de temperatura;
que se considera como mis conveniente es e1 20°C a 23°C, duran-
te ol verano y 18.3C a 21.1°C durante el invierno, con una rota=
cidn de aire aproximada de 20 ples por mianta. La humedad re-
lativa en el gervicio de allmentos no debs sobrepasar los Ifmites
inferiores al 30% o por encima del 60%.

La ilaminacidn adecuada proveeri luz indispensable para levar
a cabo las tarcas en que 108 empleadss sientan fatiga. Debe es=
tar distribuida de tal manera qué no haya reaflejon que miolesten
o le causeén inconvenientes al tmbajador y que sin embargs, sea
Io suficienterrente lntensa para los trabajos que requiera gran
exactitud, Lailuminacién en un servicio de alimentos varfa mu=
chfsimo, pero en las dreas de trabajo, se consmex;a que de 30

a 50 bujfas de potencia e# una medida aconsejable,

Las _inmhclongu -;murho adecuadas para los empleados n an
requisito bdsico de cualquier servicio de alimentos o sowk&.
afines. Varios efta;don han elaborado gopeciﬁcaclonoa sobre la
clase y mimerp de iastalaciones sanitarias que deben proveer-
se y las que se estiman como normas satisfactorias en la prac-
tica, Generalmente se estipula como lo mas conveniente incluir
retretes separados para hombres y mujeres en una proporcién de

una a diez o doce persanas. Los pisos de los retretes deben ser
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de cemento o baldosin u otrc material no absorbente, Fstos
cuartos deben estar separados y distantes de la =ona de produc~
cién de alimentos, pero guardando tambiér un limite de 45 a 60
metros. Deben estar adecuadamente provistos de papel higiéni-
coy los de las mujeres, deben tener dlobosltivoa iura sei'v‘ﬁl:e-'
tas sanitarias, contiguos a estos deben SoaY Jou cunrees. de lae
vamanos provistos de agua corriente fria y cahente, jab6n y pu-
pel toalla o aparato de aire para secado de manos. '

Debe haber también salas de descanso en todos los lug;;es de -
trabajo en  donde hay-a empleadas rode de diez n;;jefe. y camas
extras dlséoh(biéc an la proporc'iéri'dé una nor cails dia einpﬁ&-
das. | : —
Tanto los cuartos sanitarios como los de lavado de m:mos deben
tener puertas qu§ se cierren avtomaticamente y véntanss proto-
gk.!‘a-."con tela metdlica. Debe tambidn p.r'oiee;'ae guardarroiu
lndlvldna.l de tama.ﬁc adecgt;;do y con venttla'lon—a;;;gliiada para
que los empleados guarden sas ropas y articulos de uso perlo-
nal duraate las hoiaa de trabajo. Al lado del guarda.rropa debe
haber un servicio de bafic con regaderas. con a.gua frlay ca-
liente.

Los bebederos de agua y los lavabos deben estar ubicados de
modo que estén accesibles para todos los e.mpleadods‘ de la é;éto
na. Sdlb&aliiacliin no debe lnterféi-ixi con el trdasito en ireas
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de produceidn.

Control de insectos y roedores

) +

La. lmpomncla del control de insectos y roedoreo no se puedon

lznorar. No solo son de preocupacidon e pecial en lu perdidae
econdmicas anuales, que al:anzaban cifras suronomiau por h
destrucclon de alimentos ueada por estas plagas, sino umblén

g .

el interés estético y el peligro que conlleva para la salud y bie=

nestar da los lndivldnos. Por lo tanto el empleado da un servie

~

y LaER »

clo de aumontos se comrlerta en parte del eoiurso conjm de

l;s ant.orida.deo locales y estatales para ayudar a la erradlca-

cidénde esta phg;s como una medida preveativa en los progra.-

mas de ulud pablica y per otra parte, defiende sus proplo. Lu-
zerom Ratas, ratones, moicas, cncarauhas. ln-ccboo de
zrano. molq;i;on de frutas y Jejenec facilitan h trmmulon
de eniermedadea como previamente se sefialo en el c.udro an=-
terior. El eaenclal en cualqm.er servicio de anmoms tratar
la ellmina.l:lon completa de infestaciones loalos y entonces
mantener dentro del entableclmlem;os ...lerul condleloaoc por

:
h- culea tales plagac sean destruidas tan pronto como ganen

entra.da en el estableclmiento. Tal programa requiere atencién

constante y vlguam:ia para .iatecur los insectos y un programa



efectivo para su destruccién, mediante personal bien adiestrado
de la organizacién de una ageacia exteraa. ner TelnB Pneks
Lag edificaciones aprueba de ratae para unposibilitar la entra-
da de roedores son la reejor medida preservativa a {fin de maate-
ner el servicio de alimentos libre de roedores. Esto significa el
cierre de orificios, por peguefic que sea afin de an cuarto de cm.
le didmetro; fuera de las tuberfas gque entran al edificio unien-
do cuidadosamente lag paredes con cemento y construyeando bien
las paredes y los cimiientos., Se considera . ye las ratas pueden
saltar vertical y horizontalmente 92 ¢m. desde una superficie
plana, alcanzen 46 e¢m, vertical u horizoantalmente; caen 15,24
mitss , 0 excavan 1,21 mts, deantro de la tierfa, Las trampas o
uso de raticidas son elementos que se incluyen ea el programa
die control de roedores y se utilizas tanto dentro como fuera del

ed{ﬂcio. €in embargo. los raticidas mds efectivos son también

% 3] A o 1= &% s 1 e - S

loa mas p?llgrosos p‘w.ta el hombre y los anlmales dom&sth.o.. |

asi pues, debe;x usarse con cui.dado y suma pracauclén.

Muchas cucan;:has 'in;ectoa noclv;‘;: l;gra_n entr;r en b;; ;dl-
t'}.cloa a travé- de los mlsmo: e;n;)'aquee de loa orodncw;';llﬁcm
tlc ios. lo cual hce m;ng; dlﬁcll su control : Suk repradu.éél&x .‘e-
raplda y prolp‘eoran ént .c:{t'lc;; eor-ondldo‘e: , templa.doe y hﬁmedos,

ﬁcue: de hallar en bodos los servlczos de allmentos Como A
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medidas preventivas para bloguear la entrada y reducir log si-
tios de escondite de talies insectos se deben tener telas metali=
cas en puertas y ventanas para alejar las moscas, usar los la-
tones con tapas, tapar las grietas y orificios de paredes y pi =~
sos recubriéndolas lo mismo alrededor de ics equipos y tube-.
rias y mantener las deipeua.s muy limpias. £l aso de ciertos
insecticidas residnales es un tratarniento efectivo cuando no
hay peligro de contaminar los allinentos mientras que el uso de
insecticidas menos toxices se recomienda para fumigaciéon y con-
tacto directo. Con frecusncia la erradicacida completa de es-
tos lnsectoa es- “-e’soo;ablhdauiu‘ee”u.speclahstas comm;;s y
expc,rtos en el control de l,nsectos. y’ rocdores. |

Mantenimiento

El programa total de mantenimiento debe reflejar preocupacién
por la higiene como un "modo de vida'', si la profecia enuncia~

da por la National Sanitation Foundation ha de psar de las pala-
bras a los hechos. Entre losreguisitos para el mantenimiento ade-
cuado de cualquier servicio de alimentos esta en elaborar un pro-
grama extenso y continuo para la conservacién, mantenimiento,

reparacién, y desatar una guerra implacable contra la suciedad

¢ insectos que logren penetrar en el edificio, Se requiere aten»
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cidon diaria para inidar y Znantener en accidon este plan. La ore
ganizacidn del plan puede expresarse por medio de listas de res-
ponsabilidades ya .ean diarias, semanales u ocasionales, estas
listas pueden 2demas convertirse en las hojas de trabajo de los
empleadas. También es necesario el uso de servicios entomo-
16gicoe especializados por lo menos una vez al mes, con el fin
de establecer y mantener el control efectivo de insectos a tra-
vés cde todo el edificio. La fectividad de tales esfuerzos depen-

de de su extensién, regularidad y su administracién inteligente.

P .
ITULAR- GO Lo SHDAYLL SO D =238

El desarrollo de un slstema. blen deﬂnldo de normas do tnb.jo
en un servicio de aumentoa es altamente deseable con el fin d.

mantener a an nlvel -atllfactorlo la llmpleza cﬁcleato v econdmi-
Oy Y iei) . S
ca. ”Loa t’nctorec esencla.leo pan an slstm de nornn. de tm

r 4 e -

bajo lnclnyen: lnotrnmentoo. materhles y métodos est&ndarlln-

dos.,.. empleados motlvadoa, adlcatndo- Yy supenlcl&u compo-

tente'',

Una gt;fa-ef;ctlﬁa para 1a a'dmlnlstrac.wn es usar dl;gnmaa o gri-
ficos co.n la carga tota.l o‘ niimereo de horas y de trahajadore-, ob=
jetos qne se deben llmplar y . costo por per[odo determinado (dfa
mes y a!'io). La carga total de trabajo la determina, ham cierto

punto, la llmpleu que se ha de tener en el departamento de ser-

vicio de allmentoé, el espacio y equipo a llmplar, los métodoo a

Sy



emplear y el tiempo destinado a cada tarea.

De esta informacidn, se pueden elaborar los horarios y las ins-

trucciones para cada trabajador. Un caleculo conservador es

cque cerca del 8% del pre upuesto para mantenimiento de higie=

ne y saneamiento de un edificio pablico es para suministros y

927 para mano de obra.

a. Disefio y ubicacién del equipo mayor
Cada pieza del equipo fijo, cuyo uso requiere contacto
con los alimentos, debe estar tan bien disefiada y cons-
trufda que las superficies en contacto con los alimentos
no sean absorvivies (como el acero inoxidables), lisas y
suaves, sin bordes de unién, grietas, pedazos saltados,
uniones visibles y esquinas puntiagudas. Todas las unio=
nes deben ser redondeadas o arqueadas., No solamente
las superficies que se ponen en contacto con los alimen-
tos deben ser de facil limpisza, sino que también deben
ser de ficil acceso para la limpieza y mantenerse com=
pletamente limpias,
La ublicacién del equipo grande y fijo debe terminarse
con cuidado, tomando en consideracién todos los facto=-
res que afectan gsu uso y cuidado eficientes. Su ubica-

cién tiene gue ser tal que facilite la continuacién de un
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proceso sin interferencias innecesarias, Es decir, debe
ser tal que el irabajador tenga espacio para la actividad
necesaria, evitando accidentes y derramamientos de liqui~
dos. Son necesarios e .pacios adecuados debajo y detrds
de los squipos pesados, si éstos no estin construfdos en
el piso o pared, con montajes y ensambladuras apropia-
das.,
Una de las principales actividades de la National Sanita-
rion Foundation en los dltimoe afios, ha sido la de ayudar
a establecer normas de saneamiento definidas y aceptadas
sohre materiales que se usan en el equipo para servicios
de alimentos y su disefio, construccidn, instalacién y man-
tenimiento. Fetas normas se basan en investigaciones
cientificas y el esfuerzo cooperatiwo de representantes ca~
‘Yificados de las diferentes industrias involucradas y de
los profesionales de salud ndblica, La fundacidn tiene aho-
ra publicaciones disponibles en los cuales se define clara
y espacfficamente las normas minimas, Las normas se
han formulads de rmutuo acuerdo y son adaptables a varias
zona® geograficas, Hasta ahora ha habido mucha confu~
sidn por la falta de uniformidad de las legislaciones loca=-

lee, algunas de las cuales eran excelentes v bien adminis-
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tradas, mientras que otras eran influcanciadas por la po-
Solamente el equipo que cabre los requisitos puede reci-

bir el selio de aprobacidn de la National Sanitation Fonda=
tion. Se llamari la atencidn sobre algunas de dichas nor=
mas en este tema, pero es recomendable que ada direce

tor de servicio de alimentos tenga acceso al juego completo

de publicaciones con ¢l fin de poder consultar,

L% ol A" y N “ L
Cuidado del equ‘wo
W v alnsnilics. %1 s oo JDNTE " g L
Todo equipo mado en la prepraclon. servicio o almacm-
o s 1 Hracs X e ng ~ aUimia 2 Wisinioe

-

miento de a.hmerrtos ..1eb~, COnServarse en bnenal condicio=
: 'y ¥ b

nes para asegurar u sancarmiento y ayuda.r a avw qac en

: ios tllinéntés sé aeiar:oue sa'l:;:rea dcs;gftadabl'da; Uni

recomendacién es que todas las vasijas y utensilios se h-

e ST t'1 . g a1 o= g |

ven culdadoeamente oada Var gue se ugen,

Clerto eqmvo Deaa.do que se utlllza niay peco en la prodae-
DLBals migrea de

clon de comlda.s y bajo On'uclones que no hvore"en la

DYTay ! L

contatnl.naf'l.on. puedo nec emtar solo una li.mpleza. diaria,
h limpleu completa. = blglo-nlza 10n rtgu rosa dcl equlpo
- <! - " .

fijo m‘s dl!feil pero tan necesario como la llmplesa e’hi-
gienizaclén de la vajllla utensilios y equipo movil. No

debe comprarse aquipo mayor si sus partes openntes o

. .

son hcilmente removlblu para hmphrhc. i.as maqui-
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nas lavadorae de vajlllas, mezcladoras, peladoras, cor-
tadoras y abrelatas fijos son 2jemplos de equipo que se
limpia después de su uso, Las norrmas para ol lavado
manual de vajillas deben observarse en la limpieza ruti-

naria de tal equips

Sistemas de lavado de vajillas y utensilios

El frropécito del lavado de vajilla es limpiar e higienizar los
platos y utensilios. Esto reqniere doo opemlonea. la prime=
ra, o sea el> é;o;e;limlmto para enmlnsr d“pordletoc vlolblu
lavar con agua y detergente; la segunda, o sea la higienizacién
o tratamiento htctericlda para olimlmr los pe.u‘roa pau la sa-
lud, el lavado de loza en los restaurantes p&hncou dnbe ser y
ha sido sometido a leyes muy estrictas. Afotunadamente para
aquellos individuos qné tienen que comer fuera de casi. aej lu
desarrollado en la mente de propietarios y admlnhtruiorec d.»
servicios de alimentos una conciencia acerca de la necc-nlt.h‘
de adoptar normas mi#lmac de higiene y saneamliento yi ’IO ha-
cen esfuerzos pava regirse por los procedimlientos estableci=
dos,

Los dos grupos de squipe y utensilios que comunmente se con=

gideran al discutir ¢l lavado de vajilla son:

12
- 12
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Los utensilios de cocina, como , ollas, cazuelas, tami=-
ses, sartenes y marmitas rmanchadas en la elaboracién
de comidas, spildn finirsa 48 S0 gae v eziiis
Platos, tezas, vasos, cubiertos y otros utensilios para "
comer y beber, los cuales pueden dirzctamente o indiree-
tamente estar en contacto con la boca del usuario,

Sa recomianda para sl lavado mancal un fregadero con

tres compartimnientos. Las autoridades de salud pabli= |

ca racomigndan gue los vertederos para lavado manual y de

lumpiesa, deben tener medidas adecuadas que permitan la

completa inmersidn del equipo y vtensilios. Ta mugre
puede aflojarse de los utensilios, raspindoloz y luego su-
mergiéndolos ea un compartimlento de lavaplatos, llenc de
agua caliente, "asta el momento de lavarlees, Una vez que
la mugre de la uperficie ha sido ramovida los utensilios
se lavan con una solucidn de'detergente callante, en el pri-
mer compartimiento; se eninagan en el seguado comparti-

miento, en 2l cual tanto la Mave del agaa como ladel de-

‘sague deben adaptarse de tal manera que sc mantengan

constante el nivel vy la temperatura del agua v en el ter-
cer compartimiento se higienizaa., Unsistera de provisién

de agua a chorro, facilita la limpiesa de vajillas y ollas.

- 12
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Un método recomendado para la higienizacidn tanto de vajilla
como de utensilios de cocina es por inmersidn en agua tibla
con rloro en conrentracidn minima de 50 partes por millén du-
rante un minuto por lo menos. La vajilla y los utensilios deben
lavarse completamente antes del enjuague en agua con cloro si
se culere que este sea un tratamiento antigermicida, Otro mé-
todo maneal para Ia higlenizacién de vajillas y utensilios es la
inmeareidn de agua suave caliente a 77 C durante dos minutos o
2n 2oua suave hirviendo por 30 segundos. Se puede mantener
la temperatara deseada del agua gracias a un calentador con
control termostitico, o por estufas que se tienen directamene
te lebajo de los compartimentos del lavaplatos o por la insta=-
12 -i6n de tubos de vapor o eepirales cerrados dentro del tan-
que. Otro mé&todo ventajoso para la higienizacién de utensilios
25 el someterlos directamente a una corriente de vapor dentro
de un gablnete cerrado después del lavanlatos donde se han'
lavado v enjuagado. T.o® utensilios limpios, calieates deben
dejarse secar al alre antes de guardarlos en forma invertida

o colgarlos en ganchosy

1 lavado de loza nuede llevarse a cabho mediante el uso de mé=
todos manuales o mecdnicos. Fn evalqaier czso es importan=

te 1 prelavado, o =ea limpiar todos Jos plates y utensilios con



chorro de agua antes de iniciar el proceso, con el fin de evitar

particulas de comida en el agua del lavabo, Un tipo comin de

equipo para el prelavado inclaye:

1, Una combinacién de vapor y agua en chorro y un colector
de desperdicios construfldo en una unidad sobre la mesa
de limpieza, con el objeto de quitar a la vajilla residuos
le comida antes de colocarla en las canastas para iniciar
‘el proceso de lavado.

2. /' Una manguera con su boquilla correspondiente sobre el

" lavaplatos para rociar la vajilla cuando esté en las canas-
tas.

3, Un gabinete o compartimento por el cual se pasan las cae
nastas con loza para que reciban un bafio de agua a chorro
fuerte que remueva las particulas de comida antes de pa-
sarlas por la miquina lavadora.

El gabinete o compartimento puede ser parte de la miqui-
na grande de lavado, © en instalaciones mis pequefias, ser
una unidad separada unida a la maquina lavadora de tal
manera que el agua que se use sea la misma del tanque de
lavado. FEl agua para el prelavado debe estar a una tem=
peratura de 43°C a 60 C a fin de facllitar que la grasa se

licue y las particulas de proteina adheridas a las super-
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ficies no se coagulen., La instalacién y uso de prelavado
elimina las particulas de alimentos en el agua de lavado
remueve la grasa que podria facilitar la formacién de es«
puma, reduce el nfimero de enjuagues con agua de lavado,
reduce el costo de detergentes y resulta una vajilla mas
limpia.

Existen en el mercado muchos tipos de miquinas lavado~
ras de vajillas, la mayoria adecuadas para el trabajo que
deben desempefiar de acuerdo con su disefio. Las maqui-
nas grandes tienen tanques divididos de tal manera que el
agua de lavado de enjuague se mantenga separado y la di-
lucién de agua de lavado sea menos rapida.

La instalacién de un equipo complicado, no ofrece segu~
ridad real ya que la eficiencia de la maquina depende ca~-

si completamente del operador, la disponibilidad del su-
ministro adecuado de agua caliente a temperatura y presion
apropiadas, la seleccidn y concentracidn de detergente usa-
do, la dureza del agua, y el tiempo a que se someta la vajilla
a tratamiento, En las miquinas de tanque énico que se ope-
ran manualmente, el proceso de lavado esti, hasta su ter-
minacidén, bajo el control del empleado responsable y es

seguido por el proceso de enjuague, similar al anterior.
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Otras maquinas tienen controles automiticos que regulen
los tiempos de lavado y enjuague. Los termémetros que
marcan la temperatura de las aguas de lavado y de enjua=-
gue y los controles termostiticos, excepto para el enjua-
gue final, ahora se incluyen como partes esenciales de
148 miquinas lavadoras,

Hay calentadores de refuerzo con control de temperatu~-
ra necesarios para dar la temperatura apropiada alagna

de higienizacidn de 82°C ya que esta temperatura en las

el personal., La instalacién de un dispensador electréni-
co de detergente hace posible mantener la concentracidn
optima del detergente en el agua de lavado, Cada una de
estas ayudas mecénicas es una garantfa para reducir

las variables debidas al elemento humano.

La vajilla sucia se debe colocar en las canastas o en co-
rreas transportadoras, de tal manera que todas la 8 su-
perficies de cada pieza estén sujetas al tratamiento de la-
vado y enjuague. Focillos, tazas y vasos tienen que colo-
carse en forma invertida, evitando el colocarlos uno sobre
otro en montén, sl se desea un efectivo proceso de lavado.
La vajilla limpia caliente se seca al aire libre por unos 45

segundos antes de guardarla en un sitio previsto.
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El serviclo de salud pablica recomienda que la temperatura del
agua de lavado sea por lo menos de 60°C y en las miquinas
transportadoras de tanque @nico debe ser por lo menos de 71 C!
La National Sanitation Foundation recomienda 66 C de tempera-
tura del agua de lavado en el tipo de maquinz con regadera. In-
clufdas con el informe estin las normas aceptables para los ci-
clos de lavado y enjuague de los tipos de maquina con tanque
anico, tapa con cubierta e:tacionaria, cortina de agua y puerta;
otro, miquina transportadora y tanque énico; otra, maiquina
transportadora con tanques miltiples, con platos inclinados en
la correa transportadora o en canastilla: y la dltima, maquina
transportadora con tanques mfltiples con los platos en forma
plana en la correa. Los requisitos para la maquina de tanques
miltiples con vajilla colocada sobre la correa en posicidén in-
clinada, se necesita una buena irrigacién cada 2.5 e¢m., con no
menos de 1, 65 galones de agua de lavado de 60°C a 71°C, la ca-
pacidad de suministro de agua debe ser superior a 125 galones
por minuto y una buena presién en las boquillas para que lle-

gue a todos los sitios.
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