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SALUD Y
MEDIO HUMANO

Higiene y Control

La proteccién, higiene y control de los ali-
mentos que se producen o se importan al pafs
ha constituido una preocupacién constante de
las autoridades sanitarias de Chile. Es as{ como
en ¢l pasado fueron los Municipios, el Instituto
de Higiene y la Direccién General de Sanidad
quienes cumplieron tales funciones. Desde 1953
ellas se han centralizado en e] Servicio Nacional
de Salud como parte del cuidado integral de la
salud de la poblacién.

Durante las tdltimas décadas los cambios so-
cio-econémicos, la urbanizacién y el desarrolio
industrial han alterado profundamente los hi-
bitos de alimentacién de los chilenos. Ello mar-
cha paralelo al progreso de la tecnologia de los
alimentos y al aumento de los establecimientos
que los expenden, preparan y los distribuyen.
Hoy en las grandes oficinas, Empresas, Centros
Estudiantiles, etc., las personas consumen en for-
ma habitua] alimentos en comedores piblicos.
Los establecimientos fueron aumentando en ta-
maifio y nimero y las formas de preparar y dis-
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En las décadas recientes los habitos de ali-
mentacién han derivado notoriamente hacia el
consumo de comidas pre-elaboradas en estableci-
mientos plblicos. Han aparecido asi nuevos pro-
blemas relativos al almacenamiento, elaboracién,
conservacién y transporte de los alimentos e in-
cluso factores relacionados con los elementos de
prevencién de proteccién (residuos de plaguicidas
y pesticidas).

En estas condiciones, un programa de accio-
nes deberd ser dirigido no s6lo a medidas coerci-
tivas o policiales sino que deber4 orientar y ase-
sorar técnicamente a productores y consumidores.

Dada la dindmica de la tecnologia moderna
gue deberd adoptarse a los cambios constantes
y rapidos en los problemas, los recursos huma-
nos para el control higiénico de los alimentos
necesitardn ser incrementados en el futuro.

“El Medio Humano comprende aquellos fac-
tores fisicos, quimicos, bioldgicos y sociales que
ejercen efecto significativos y detectables sobre
la salud de la comunidad”,
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tribuir alimentos han sido fundamentalmente
modificadas.

La tendencia al consumo de comidas pre-ela-
boradas es notoria. Los métodos de preservacién,
la refrigeracién y los modernos transportes han
hecho posible que las comidas y alimentos que
er el pasado fueran de temporada hoy se ofrez-
can durante todo el afio. El progreso experimen-
tado en la fabricacién de envases, el uso de adi-
tivos cada vez mayor han producido una ver-
dadera revolucién en los hébitos alimentarios
lo que ha significado incluso un impacto im-
portante en las costumbres de la sociedad.

A medida que el proceso que marca el pro-
greso se ha gcentuado han surgido nuevos pro-
blemas que dicen relacién con el almacenamien-
to, elaboracién, conservacién y transporte a que
los alimentos son sometidos hasta el momento
de su consumo. Es necesario disponer de equi-
pos y tecnologias cada vez mds especializadas
para asegurar que el alimento llegue hasta el
consumigor en las mejores condiciones.

Hoy dia todas las disciplinas cientificas apor-
tan en grado importante sus diversos logros en
el campo los mis variados conocimientos para
hacer posible la mayor utilizacién y aprovecha-



miento de los alimentos. Frente a cualquier
avance de las ciencias aparece de inmediato la
inquietud por hacer posible su aplicacién a este
campo.

Sabemos que los alimentos por su estructura
orgénica animal o vegetal, deben obligadamen-
te autodestruirse y que llevan en su propia na-
turaleza las causas intimas para su alteracién
espontinea; es asi como la riqueza, variedad nu-
tritiva y su complejidad enzirmdtica condicionan
fundamentalmente tal proceso.

Los alimentos mis ricos en proteinas, mis
necesarios y apetecidos por los consumidores y
también los de mds alto costo, constituyen el
grupo de alimentos de més fcil alteracién (le-
che, carnes, pescados, mariscos, aves, etc.).

La influencia de factores como temperaturas,
tumedad, oxigeno y la accién del tiempo favo-
recen los procesos de alteracién. La tecnologia
y métodos de preservacién sélo pretenden de-
tener o retardar esta situacién para que los ali-
mentos puedan ser consumidos dentro de los
lapsos de comercializacién a que obliga la ac-
tua] organizacién de los consumidores en gran-
des comunidades.

Desde el punto de vista higiénico los alimen-
tos pueden contaminarse o infectarse ficilmente
desde su origen por virus, gérmenes o pardsitos
que afectan a las diversas especies acudticas o
animales, o que son vehiculizados por las es-
pecies vegetales,

En otras ocasiones la contaminacién es origi-
nada por la cada vez mis compleja participa-
cién de una cadena de manipuladores humanos
que intervienen en los procssos intermedios de
elaboracién o servicio. No menos importante es
la contaminacién accidental por defectos del am-
bients como aire y aguas contaminadas, inscc.
tos, roedores, etc.

Por si fuera poco este inmenso desafio, la am-
bicién y el deseo de lucro han agregado los ries-
gos del fraude y de la falsificacién que no sélo
representan dafio econémico para los consumi-
dores sino que encicrran dafios de salud grave
debido a su repercusién nutricional.

La propia tecnologia en su esfuerzo por pro-
teger los alimentos ha agregado nuevos riesgos
inherentes al uso desmedido ¢ inadecuado de
plaguicidas o de pesticidas quimicos. Los resi-
duos de éstos elementos pueden afectar la salud
de los consumidores.

Las acciones en materia de higiene y control
de los alimentos deben tener una inspiracién bé-
sicamente preventiva y de proteccién en esta
materia, No deben orientarse exclusivamente a

medidas de inspiracién revestidas de un caréc-
ter policial.

No se trata sélo de ubicar los alimentos ma-
los, alterados o dafiados para destruirlos y para
sancionar sino que se debe pretender prevenir
ese dafio para hacer posible su plena utilizacién
y consumo sin riesgo para los consumidores.

Un programa de acciones que se fundamenta
exclusivamente en medidas coercitivas o policia-
les sélo abarca el aspecto negativo del proble-
ma, lo bésico es orientar y asesorar técnicamente
a los productores y consumidores para capaci-
tarlos a proteger mejor los alimentos.

La medicina reconoce hoy dia que su funcién
mds importante es de naturaleza preventiva y
tiende a evitar que el hombre enferme, en igual
forma, en materia de alimentos lo importante
es evitar que los alimentos enfermen o se daiien,
entendiendo en este caso particular qué estado
de salud de un alimento es aquél “que mejor
conviene para el aprovechamiento y utilizacién
del consumidor”.

Asi como al pretender proteger al hombre del
riesgo de enfermar las acciones de salud se pro-
yectan al campo de lo social, incluso econdmice,
también al proteger la salud de los alimentos
las acciones se proyectan a campos aparente-
mente ajenos como los de la produccién, tecno-
logia, organizacién y desarrollo industrial y edu-
cacional.

Los objetivos bisicos de las acciones de protec-
cién de alimentos en el Servicio de Salud se
orientan a pretender:

1.°~ Que haya ofertas de alimentos en can-
tidades suficientes para las necesidades bioldgi-
cas bésicas de los consumidores.

2.°— Que los alimentos no enfermen.

3.%— Que conserven las propiedades nutricio-
nales.

4.°— Que tengan agradable aspecto y presen-
tacién.

Estas consideraciones determinan programas
equilibrados en que de acuerdo a los recursos
disponibles se pretende armonizar las realidades
y capacidades del pais a consideraciones de can-
tidad y calidad dentro de una permanente poli-
tica de balance. Este complejo proceso de la par-
ticipacién de los alimentos por incidir en salud
s¢ puede resumir recordando dos frases: “Los
hombres enferman porque son pobres y desnu-
#ridos y son mds pobres porque estdn enfermos”,



“De todos los aspectos que influencian la salud
del hombe ninguno, quizds, considerado aisla-
damente tiene mayor imprtancia que los. ali-
mentos.”

La situacién actual del pais en materia de pro-
teccién de alimentos se puede resumir en las
siguientes caracteristicas:

—- Abastecimiento de Alimentos nacionales en
déficit.

—- Destruccién y pérdida del 30% de los ali-
mentos producidos.

— Tecnologia industrial en proceso de cambio.
(30% deficiente).

— Riesgo epidemiolégico importante (127
muestras “no conforme”).

— Insuficiente control de calidad industrial.

— 65.000 locales de expendio.

— 15.000 establecimientos de industrializacién y
transformacién alimentos.

— 6.000 vehiculos de transporte de alimentos.

— 140.000 Manipuladores.

— Limitados recursos profesionales, de labora-
torio y de inspeccién.

Abastecimiento de Alimentos— En este aspecto
las acciones estin comprometidas en promover

y colaborar con las acciones y esfuerzos de otros -

Organismos del Estado, para fomentar aquelias
producciones que de acuerdo a diagndstico bio-
logico significan las més urgentes necesidades.
Se pueden sefialar como participaciones y rea-
lizaciones importantes las siguientes:

— Los programas de pasteurizacién de la leche
que han significado ademds de seguridad sa-
nitaria, la creacién de poderes industriales
compradores establecidos y permanentes que
han permitido en poco mds de 30 afios le-
vantar la lecheria campesina a un nivel de
industria de alto desarrollo tecnolégico.

— Los programas de alimentacién complemen-
taria a mivel nacional y frente a grupos vul-
nerables y que hoy representan un gran po-
der comprador y de fomento para industrias
nacionales de alimentos.

— El apoyo al desarrollo de nuevos alimentos
proteicos y la utilizacién de nuevas fuentes
de proteinas nacionales.

— La promocién y respaldo que han hecho po-
sible la instalacién de plantas faenadoras fri-
gorificas de carnes. : ‘

Destruccién de los alimentos producidos— Es
el factor mis importante del dafio que los ali-
mentos sufren. A nivel mundial la FAO esti-
ma que la destruccién alcanza casi 2 un 40%,.
Si aceptamos para Chile la cifra por demis
“conservadora” de que en nuestro pafs un 309,
de los alimentos ya producidos a costa de enor-
mes esfuerzos fisicos y econémicos se destruye
antes de ser consumido, debido a la accién de
agentes fisicos, roedores, insectos, hongos y mala
manipulacién o deficiente tecnologfa, podemos
observar que si logramos disminuir o controlar
este alto grado de destruccién tendriamos:

a) Un 30%, de mayor oferta, y/o;
b) Un 30%, de menor costo.

No es posible pricticamente llegar a evitar
toda destruccién, pero si, con los conocimientos
y tecnologia actuales este podria ser reducido a
un 50%, del actual.

Todo esfuerzo dirigido en este sentido tiene
el mis alto rendimiento econémico y social e
incide directamente y en forma impactante en
salud.

El desafio es complejo, No pueden las accio-
nes que se efectdan en este campo limitarse a
la responsabilidad del “control del producto ter-
minado” y lo que corresponde es el control de
todos los grados de la produccién, desde las
fuentes primarias hasta las etapas de almacena-
miento, transporte, elaboracién y distribucién.

Este control desde la produccién al consu-
mo debe integrarse y ejecutarse bajo una sola
autoridad técnico-administrativa Estatal. Mis
alin, es conveniente y necesario establecer “sub-
programas especificos” para aquellos alimentos
por su importancia epidemiolégica y volumen
de produccién lo justifiquen (sjemplo: Sub-
Programa de Control de Carnes y Productos de
la Carne; Sub-Programa de Control de Leche
y Productos Licteos; Sub-Programa de Control
de Conservas, Pescados y Mariscos; Sub-Pro-
grama de Congrol de Calidad, etc.).

Tecnologia Industrial en proceso de cambio.—~
Como pais en desarrollo la industrial nacional
de alimentos no escapa al contexto general.

Existen algunas industrias modelos, con muy
buen nivel higiénico y con alta tecnologia
(10%). . . ,

Varias industrias se encuentran en etapa de
renovacién de equipos y maquinarias y en vias
de actualizacién tecnolégica (sobre 50%).



Alrededor de 309, de las industrias son de-
ficientes. o

De acuerdo a volmenes de produccién un
porcentaje importante puede calificarse dentro
del tipo mediano o pequefio e incluso artesanal.

La accién del Servicio Nacional de Salud en
esta materia ha sido estimular y promover el
desarrollo y la implantacién de mejores tecno-
logias y simplificar los procesos para disminuir
los riesgos higiénicos inherentes. Se trabaja en
contacto y coordinacién con las Organizaciones
industriales existentes en el pais.

Control de Calidad— Se aprecia que el control
de calidad de las industrias de alimentos es afin
insuficiente y que debe ser sustancialmente me-
jorado.

Se pretende promover y facilitar el estableci-
miento por parte del esfuerzo privado de las
propias industrias de sistemas de autocontro] de
calidad en todas las fases de los procesos como
programas de accién permanente.

La autoridad sanitaria sélo pretende estable-
cer las normas e instrucciones bésicas para ¢l
control de calidad higiénica de lo producido ps-
ro, su aplicacién es de responsabilidad de las
propias industrias.

En conjunto con otros Ministerios y Organis-
mos del Estado se estudian' las modificaciones,
actualizacién y reformas de las armas y regla-
mentos sanitarios y de los métodos de la calidad
bésica a establecerse. ‘

Riesgo epidemsiolégico de los alimentos y Pro-
grama de Vigilancia sanitaria— Nuestra tasa
de enfermedad de origen entérico es alta (ti-
foidea, amebiasis), el alto grado de contamina-
cién parasitaria de algunos alimentos nacionales
como carnes, la elevada tasa de diarreas infan-
tiles, representan una morbilidad que significa
un serio impacto a la salud y en la cual los ali-
mentos constituyen ¢l vehiculo importante de
transmisién.

Las intoxicaciones alimentarias denunciadas
sobrepasan los 120 brotes anuales y comprome-
ten clinicamente sobre 2.000 personas, sin em-
bargo, hay que tener presents que por cada ca-
so clinico denunciado existe al menos 10 2 15
casos que no lo son.

Estas cifras tienen correlacién con €] grado
general de desarrollo, con los problemas de sa-
lud del pafs y con los resultados observados en
¢l Programa de “vigilancia epidemiolégica de
la calidad sanitaria de los alimentos” que la au-

toridad sanitaria mantiene en forma perma-
nente.

Nuestro pais es uno de los pocos de América
Latina que puede mostrar un Programa de Vi-
gilancia Epidemiolégica de la calidad de los Ali-
mentos que consume la poblacién lo cual per-
mite orientar las acciones y adoptar oportuna-
mente las medidas preventivas necesarias.

El Programa se fundamenta en el muestrco
sistemdtico y programado, de cobertura nacional
pero adecuadaments regionalizado de los diver-
sos alimentos que se producen u ofrecen para
consumo. Anualmente una cifra cercana a 9o0.000
muestras de alimentos son examinadas a través
dc 12 Laboratorios Bromatolégicos regionales y
de un Laboratorio Central. Estas muestras agru-
padas en 13 grupos de alimentos y por regiones
son tabuladas y analizadas trimestralmente per-
mitiendo disponer de un panorama permanente
actualizado de riesgo epidemioldgico que los ali-
mentos representan y haciendo posible el rea-
juste ripido de las acciones y recursos de terrs-
no szgun lo observado.

Complejidad del problema— El problema d-1
control sanitario de los alimentos es de enorme
magnitud y de extraordinaria complejidad, los
80.000 establecimientos y locales, los 6.000 vehicu-
los de transportes y los 140.000 manipuladores,
asi lo indican.

Para enfrentar este problema se utiliza el pro-
grama de acciones integradas del Ministerio de
Salud de Chile lo que permite una cobertura
nacional a través de acciones debidamente re-
gionalizada y en base a programas acordes en
las acciones epidemiolégicas y recursos de que
se dispone.

Recursos sanitarios para los programas de con-
trol de alimentos— En la actualidad los recur-
sos de que se dispone se limitan a 125 profesio-
nales médicos veterinarios, alrededor de 40 qui-
micos y bacteriolégicos y cerca de 160 inspecto-
res de terreno. El apoyo logistico, administrativo
y juridico estd dado por la estructura que a nive!
de las Areas y Regiones tienen la organizacién
del Servicio Nacional de Salud.

Dada la complejidad y magnitud de los pro-
blemas de Control Higiénico de los Alimentos
que tienen ademds una caracteristica de cambios
constantes y rapidos, de acuerdo con la dindmica
de la tecnologia moderna, estos recursos no son
suficientes y necesitan incrementarse y perfec-
cionarse en el futuro.
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