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Resumen 

Contexto: Las enfermedades transmitidas por alimentos son una prioridad en salud 
pública mundial, especialmente en servicios de alimentación colectiva, debido al 
riesgo de brotes y afectación de la población. Objetivo: Determinar la prevalencia de 
Staphylococcus aureus en manipuladores de alimentos de restaurantes del distrito 
de Independencia, Lima, Perú. Metodología: Se realizó un estudio cuantitativo, no 
experimental, transversal y descriptivo. La muestra incluyó 450 manipuladores de 
170 restaurantes, seleccionados mediante muestreo probabilístico estratificado. Se 
recolectaron muestras por enjuague de manos y se procesaron en agar Baird-Parker 
para identificar la presencia de S. aureus. Resultados: Se detectó que 136 
manipuladores superaron los límites microbiológicos, representando una prevalencia 
de 30,2 %. La distribución de casos fue homogénea entre las distintas zonas 
geográficas evaluadas. Conclusiones: Existe una elevada prevalencia de S. aureus 
en manipuladores de alimentos en restaurantes del distrito de Independencia, lo que 
constituye un riesgo potencial para la inocuidad alimentaria. Se recomienda fortalecer 
las medidas de vigilancia sanitaria y promover programas de capacitación en 
manipulación segura de alimentos para reducir la exposición y prevenir 
enfermedades transmitidas por alimentos. 

Abstract  

Context: Foodborne diseases (FBDs) represent a critical global public health priority, 
particularly within collective catering services, where the risk of outbreaks poses a 
significant threat to population health. Objective: To determine the prevalence 
of Staphylococcus aureus among food handlers in restaurants located in the 
Independencia district of Lima, Peru. Methodology: A quantitative, non-
experimental, cross-sectional, and descriptive study was conducted. The sample 
comprised 450 food handlers from 170 restaurants, selected via stratified random 
sampling. Samples were collected using the hand rinse technique and processed on 
Baird-Parker agar for the isolation and identification of S. aureus. 
Results: Laboratory analysis revealed that 136 food handlers exceeded established 
microbiological limits, resulting in a 30.2% prevalence of S. aureus. The distribution 
of positive cases was homogeneous across the different geographical zones 
evaluated. Conclusions: The high prevalence of S. aureus among food handlers in 
the Independencia district signifies a substantial risk to food safety. These findings 
underscore the urgent need to strengthen sanitary surveillance and implement 
comprehensive training programs in safe food handling to mitigate contamination 
risks and prevent foodborne illnesses. 
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Introducción 

Las enfermedades transmitidas por alimentos constituyen uno de los problemas más relevantes de salud 

pública a nivel mundial, debido a su impacto significativo en la morbilidad, los costos sanitarios y la seguridad 

alimentaria de las poblaciones. La Organización Mundial de la Salud ha señalado que millones de personas 

enferman cada año por el consumo de alimentos contaminados con agentes bacterianos, víricos y 

parasitarios, lo que refleja la magnitud y la complejidad de este problema sanitario en el contexto global (1). 

En este escenario, los manipuladores de alimentos desempeñan un papel crítico en la cadena de producción 

y expendio, dado que pueden actuar como fuentes directas de contaminación microbiológica cuando las 

prácticas higiénicas no se cumplen de manera adecuada. 

En efecto, la relación entre la manipulación inadecuada de alimentos y la transmisión de enfermedades 

alimentarias ha sido ampliamente documentada en la literatura científica. Estudios realizados en diferentes 

contextos geográficos han demostrado que los manipuladores de alimentos colonizados por bacterias 

patógenas representan un vehículo de transmisión hacia los consumidores, especialmente cuando las 

condiciones higiénico-sanitarias de los establecimientos son deficientes (2). La contaminación puede ocurrir a 

través del contacto directo de las manos con los alimentos, así como por la dispersión de microorganismos 

desde las vías respiratorias superiores hacia las superficies de trabajo y los productos alimenticios que se 

preparan y sirven. 

Entre los principales agentes etiológicos implicados en las enfermedades transmitidas por alimentos, 

Staphylococcus aureus destaca por su capacidad de colonizar la piel y las mucosas humanas, así como por 

su potencial para producir enterotoxinas termoestables responsables de brotes de intoxicación alimentaria 
(3). Este microorganismo se ha aislado con frecuencia en manipuladores de alimentos de diversos países, 

con prevalencias que varían ampliamente según las condiciones locales, los hábitos higiénicos y las 

características de la población estudiada (4). La variabilidad en las cifras reportadas refleja la heterogeneidad 

de los contextos epidemiológicos y las metodologías empleadas en las investigaciones. 

Adicionalmente, la presencia de genes de enterotoxinas en cepas de Staphylococcus aureus aisladas de 

manipuladores de alimentos ha sido documentada en múltiples estudios, lo que incrementa significativamente 

el riesgo sanitario asociado a la colonización de estos trabajadores (5). La producción de enterotoxinas es un 

factor de virulencia determinante, ya que estas toxinas resisten los procesos térmicos convencionales de 

cocción y pueden provocar cuadros gastrointestinales de rápida aparición en los consumidores. 

Investigaciones recientes han confirmado la implicación de manipuladores colonizados en brotes de 

intoxicación estafilocócica, estableciendo una cadena epidemiológica clara entre la portación nasal y manual 

y la contaminación del alimento (6). 

Por otra parte, las investigaciones sobre brotes alimentarios han proporcionado evidencia contundente sobre 

el papel de los manipuladores como fuente primaria de contaminación. En este sentido, se demostró que un 

brote de intoxicación estafilocócica en un restaurante italiano tuvo su origen en un manipulador colonizado 

por una cepa productora de enterotoxina A (7), la cual fue identificada tanto en las muestras del alimento como 

en las fosas nasales del trabajador. Este tipo de resultados subraya la importancia de implementar programas 

de vigilancia microbiológica en los manipuladores como medida preventiva frente a las enfermedades de 

origen alimentario que afectan a la población consumidora. 

En el ámbito de los países en desarrollo, la situación presenta características particulares que agravan el 

problema de la contaminación alimentaria. Estudios realizados en Nigeria, Irán y otros países han reportado 

prevalencias elevadas de Staphylococcus aureus en manipuladores, asociadas a deficiencias en la formación 

higiénica, la insuficiente supervisión sanitaria y las condiciones operativas precarias de los establecimientos 

de alimentación (8,9). La falta de capacitación continua y el desconocimiento de las normas de inocuidad 

https://doi.org/10.33996/revistaalfa.v10i29.482


Chávez, V. https://doi.org/10.33996/revistaalfa.v10i29.482 

 

 

 

 

 

3 

alimentaria contribuyen a la persistencia de prácticas inadecuadas que favorecen la contaminación cruzada 

y la propagación de microorganismos patógenos en la cadena alimentaria. 

No obstante, la portación de Staphylococcus aureus no se limita exclusivamente a contextos con condiciones 

sanitarias deficientes. Investigaciones realizadas en países con mayores niveles de desarrollo e 

infraestructura sanitaria también han documentado prevalencias significativas de colonización entre 

manipuladores, lo que sugiere que la portación está influenciada por factores biológicos y conductuales que 

trascienden las condiciones del entorno (10–12). La colonización nasal es un fenómeno ampliamente distribuido 

en la población general, y los manipuladores de alimentos no constituyen una excepción, aunque su 

relevancia epidemiológica es mayor debido a su contacto directo con los alimentos. 

Desde una perspectiva molecular, los avances en la tipificación de cepas de Staphylococcus aureus han 

permitido comprender mejor la dinámica de transmisión entre manipuladores, alimentos y consumidores. Al 

respecto, se identificó una notable diversidad genética en aislados de S. aureus procedentes de 

manipuladores de pescado en Nigeria, con detección de tipos spa compartidos entre los trabajadores y los 

productos (13), lo que evidencia la transmisión cruzada en el entorno laboral. Asimismo, se reportó la presencia 

de genes de resistencia antibiótica en alimentos contaminados con S. aureus, señalando a los manipuladores 

como posibles vectores de diseminación de resistencia en la cadena alimentaria (14). 

En relación con la resistencia antimicrobiana, la aparición de cepas de Staphylococcus aureus resistentes a 

la meticilina entre manipuladores de alimentos ha generado preocupación creciente en la comunidad 

científica. Una investigación encontró que una proporción relevante de las cepas aisladas de manipuladores 

presentaba resistencia a macrólidos (15), mientras que otros documentaron tasas elevadas de 

multirresistencia en aislados de MRSA procedentes de alimentos cárnicos congelados (16). Estos resultados 

indican que los manipuladores no solo constituyen un riesgo de transmisión de infecciones, sino también un 

reservorio potencial de genes de resistencia antibiótica que pueden propagarse a través de la cadena 

alimentaria. 

Asimismo, estudios de caracterización toxigénica han revelado que una proporción considerable de las cepas 

de Staphylococcus aureus aisladas de manipuladores portan genes de enterotoxinas y otros factores de 

virulencia. En esta dirección, un estudio realizado en Myanmar detectaron una amplia distribución de genes 

enterotoxigénicos entre cepas colonizadoras de manipuladores (17), con prevalencia destacada de los genes 

seg y sei. De forma complementaria, se identificaron cepas productoras de enterotoxinas en manipuladores 

de restaurantes en Kuwait (18), lo que refuerza la noción de que la portación asintomática de cepas toxigénicas 

constituye un fenómeno generalizado entre los trabajadores del sector alimentario a nivel internacional. 

En el contexto peruano, las normativas sanitarias establecen criterios microbiológicos de calidad sanitaria e 

inocuidad para los alimentos y bebidas de consumo humano, los cuales incluyen límites específicos para la 

presencia de Staphylococcus aureus en manipuladores de alimentos. Sin embargo, persisten deficiencias en 

el cumplimiento de estas disposiciones, lo que incrementa la probabilidad de contaminación en los 

establecimientos de expendio. En este sentido, se señaló que las superficies de contacto con alimentos y los 

manipuladores constituyen los principales puntos críticos de contaminación en los restaurantes (19,20), lo que 

subraya la necesidad de evaluar sistemáticamente el cumplimiento de los estándares microbiológicos 

vigentes.  

Frente a esta problemática, resulta imprescindible generar evidencia científica local que permita caracterizar 

la magnitud de la colonización por Staphylococcus aureus en manipuladores de alimentos y su relación con 

las prácticas higiénico-sanitarias. Elementos estos que destacan la importancia de las evaluaciones 

microbiológicas periódicas como herramienta de vigilancia sanitaria (9,21), mientras que la atención sobre la 

necesidad de implementar programas de tamizaje rutinario en los manipuladores para detectar y tratar 
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oportunamente a los portadores del microorganismo en el ámbito laboral se identificó como relevante por 

otros autores (22). 

Por consiguiente, el presente estudio tuvo como objetivo determinar la prevalencia de Staphylococcus aureus 

en manipuladores de alimentos de restaurantes del distrito de Independencia, Lima, Perú. 

 

Materiales y métodos 

La investigación se enmarcó en un enfoque cuantitativo, con diseño no experimental, de tipo transversal y 

alcance descriptivo. Este diseño permitió la cuantificación de la prevalencia de Staphylococcus aureus en un 

momento determinado, sin intervención sobre las variables de estudio, lo que resulta apropiado para estudios 

de prevalencia en salud pública. La naturaleza descriptiva del estudio facilitó la caracterización de la 

distribución del fenómeno en la población evaluada, permitiendo identificar patrones y asociaciones 

relevantes para la comprensión del problema sanitario investigado (23). 

En cuanto al contexto espacial, el estudio se desarrolló en restaurantes del distrito de Independencia, ubicado 

en la provincia de Lima, Perú, región caracterizada por su alta densidad poblacional y su dinámica actividad 

gastronómica. El período de recolección de datos abarcó los meses de marzo a julio de 2023, tiempo durante 

el cual se realizaron visitas inopinadas a los establecimientos seleccionados. La elección de este distrito se 

justificó por su representatividad en cuanto a la diversidad de establecimientos de alimentación y su volumen 

de demanda de servicios gastronómicos, lo que lo convierte en un escenario pertinente para la evaluación 

de riesgos microbiológicos asociados a la manipulación de alimentos. 

Por su parte, la población estuvo constituida por 304 restaurantes registrados en el distrito de Independencia. 

Se seleccionó una muestra de 170 establecimientos mediante muestreo probabilístico estratificado, 

considerando la distribución por zonas geográficas y tipo de restaurante. En estos establecimientos 

participaron voluntariamente 450 manipuladores de alimentos que se encontraban en actividad durante las 

visitas de recolección. El tamaño muestral se calculó con un nivel de confianza del 95% y un margen de error 

del 5%, garantizando la representatividad de la muestra respecto a la población objetivo del estudio, conforme 

a los criterios establecidos en investigaciones similares (24). 

Criterios de inclusión y exclusión 

Se incluyeron manipuladores de alimentos mayores de 18 años que se encontraban en actividad laboral 

durante la visita y que aceptaron participar voluntariamente en el estudio mediante la firma del consentimiento 

informado. Se excluyeron aquellos manipuladores que no estuvieron presentes al momento de la recolección 

de datos, los que no completaron el procedimiento de muestreo microbiológico o los que se negaron a 

participar. Estos criterios garantizaron la selección de participantes que representaban la población activa de 

manipuladores en los establecimientos evaluados, asegurando la validez interna de los resultados obtenidos. 

Instrumentos y variables 

Adicionalmente, la variable principal fue la presencia de Staphylococcus aureus en manipuladores de 

alimentos, evaluada en función del cumplimiento de los límites microbiológicos establecidos por la normativa 

sanitaria peruana. Como variables descriptivas secundarias se incluyeron las características 

sociodemográficas: sexo, edad, nivel educativo, estado civil y experiencia laboral. Para la recolección de 

datos sociodemográficos se utilizó una ficha estructurada, y para el análisis microbiológico se empleó el 

método de enjuague de manos, procesando las muestras en agar Baird-Parker conforme a estándares 

internacionales (25). Los resultados fueron interpretados según los criterios de la norma sanitaria peruana 

vigente. 
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Procedimiento de recolección de datos 

La recolección de datos se realizó mediante una única visita inopinada a cada establecimiento, con la 

finalidad de evitar la duplicidad de información y captar las condiciones reales de trabajo. Durante la visita, 

se aplicó la ficha estructurada para la recopilación de datos sociodemográficos, que permitió clasificar a los 

manipuladores según sexo, grupos etarios, nivel educativo, estado civil y experiencia laboral. Las muestras 

microbiológicas de las manos se recolectaron mediante el método de enjuague, fueron transportadas en 

condiciones controladas al laboratorio y procesadas en agar Baird-Parker para la identificación de 

Staphylococcus aureus (26). 

Análisis estadístico 

En relación con el análisis estadístico, se aplicaron técnicas de estadística descriptiva, empleando 

frecuencias absolutas y relativas para las variables categóricas. La prevalencia de Staphylococcus aureus se 

estimó como la proporción de manipuladores que excedieron los límites microbiológicos establecidos 

respecto al total evaluado. Los resultados se presentan en tablas con distribución de frecuencias y 

porcentajes para facilitar su interpretación. El análisis fue realizado conforme a los procedimientos descritos 

para estudios de prevalencia microbiológica en manipuladores de alimentos (27). 

Consideraciones éticas 

Finalmente, el estudio fue aprobado por el Comité de Ética de la Universidad César Vallejo y se desarrolló 

respetando los principios de la Declaración de Helsinki. Todos los participantes firmaron un consentimiento 

informado antes de la recolección de muestras, garantizándose la confidencialidad de los datos y el 

anonimato de los participantes. No se registraron eventos adversos durante la recolección de muestras 

microbiológicas ni en la aplicación de los instrumentos de evaluación, lo que confirma la viabilidad y seguridad 

del procedimiento empleado. 

 

Resultados  

Se evaluaron un total de 450 manipuladores de alimentos provenientes de 170 restaurantes del distrito de 

Independencia, Lima. En relación con las características sociodemográficas, se observó un predominio del 

sexo masculino con 288 participantes (64%), mientras que 162 (36%) correspondieron al sexo femenino. 

Respecto a la edad, la mayor proporción de manipuladores se concentró en el grupo de 26 a 30 años (30.2%), 

seguido del grupo de 21 a 25 años (29.8%) y del grupo de 18 a 20 años (20.2%). En cuanto al nivel educativo, 

predominó la formación técnica con 238 participantes (52.9%), seguida de la educación universitaria (25.1%), 

secundaria (15.6%) y primaria (6.4%). 

En cuanto a las variables restantes, el 57.3% de los manipuladores eran solteros, el 31.8% casados y el 

10.9% divorciados. La experiencia laboral predominante fue de 1 a 3 años (56.9%), seguida de más de 3 

años (24.7%) y menos de 1 año (18.4%). Respecto a la distribución geográfica, la mayor proporción de 

manipuladores se concentró en la zona de Independencia con 95 participantes (21.1%), seguida de Túpac 

Amaru con 94 (20.9%) y Tahuantinsuyo con 79 (17.6%). Las zonas con menor representación fueron 

Unificada con 57 (12.7%) y Zona Industrial con 53 (11.8%). La distribución sociodemográfica se presenta en 

la Tabla 1. 

Tabla 1. Distribución de manipuladores de alimentos según sexo y zona geográfica. 

Zona geográfica Masculino, n (%) Femenino, n (%) Total, n (%) 

Independencia 61 (21.2) 34 (21.0) 95 (21.1) 
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Zona geográfica Masculino, n (%) Femenino, n (%) Total, n (%) 

Túpac Amaru 60 (20.8) 34 (21.0) 94 (20.9) 

Tahuantinsuyo 51 (17.7) 28 (17.3) 79 (17.6) 

Ermitaño 49 (17.0) 28 (17.3) 77 (17.1) 

Unificada 36 (12.5) 21 (13.0) 57 (12.7) 

Zona Industrial 31 (10.8) 22 (13.6) 53 (11.8) 

Total 288 (100) 162 (100) 450 (100) 

Con respecto a la variable principal del estudio, se determinó que 136 manipuladores de alimentos superaron 

los límites microbiológicos establecidos para Staphylococcus aureus, lo que representa una prevalencia de 

30.2%. Por otro lado, 314 manipuladores (69.8%) se encontraron dentro de los límites permitidos por la 

normativa sanitaria peruana vigente. Este resultado evidencia que casi un tercio de los manipuladores 

evaluados presentaron cargas microbiológicas de S. aureus que exceden los valores permisibles, lo que 

constituye un indicador crítico del riesgo sanitario asociado a la manipulación de alimentos en los 

establecimientos estudiados (Tabla 2). 

Tabla 2. Prevalencia de Staphylococcus aureus en manipuladores de alimentos. 

Categoría n % 

Superan límites microbiológicos 136 30.2 

Dentro de límites permitidos 314 69.8 

Total 450 100.0 

Al analizar la prevalencia de Staphylococcus aureus según zona geográfica, se observó una distribución 

homogénea entre las diferentes zonas evaluadas. Los valores oscilaron entre 29.8% y 30.6%, siendo 

ligeramente mayor en la zona de Ermitaño (30.6%) y menor en Túpac Amaru y Unificada (29.8%). Esta 

distribución uniforme sugiere que la contaminación por S. aureus no responde a determinantes espaciales 

específicos, sino a prácticas compartidas entre los establecimientos de las distintas zonas del distrito, lo que 

indica que el problema es generalizado y no se circunscribe a áreas particulares (Tabla 3). 

Tabla 3. Prevalencia de Staphylococcus aureus según zona geográfica. 

Zona geográfica Evaluados, n Superan límites, n (%) 

Independencia 95 29 (30.5) 

Túpac Amaru 94 28 (29.8) 

Tahuantinsuyo 79 24 (30.4) 

Ermitaño 77 24 (30.6) 

Unificada 57 17 (29.8) 

Zona Industrial 53 16 (30.2) 

Finalmente, al estratificar la prevalencia según las características sociodemográficas, se observó que la 

proporción de manipuladores que excedieron los límites microbiológicos fue consistente entre los distintos 

grupos de edad, sexo y nivel educativo, sin diferencias estadísticamente significativas entre las categorías 

evaluadas. No se registraron eventos adversos ni efectos colaterales durante la recolección de muestras 

microbiológicas ni en la aplicación de los instrumentos de evaluación, lo que confirma la viabilidad y seguridad 

del procedimiento de muestreo empleado en el estudio. 
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Discusión 

La prevalencia de 30.2% de Staphylococcus aureus encontrada en manipuladores de alimentos evidencia 

una carga microbiológica relevante en el contexto de restaurantes urbanos de Lima. Este valor supera la 

prevalencia global estimada de 20.46% reportada en un metaanálisis reciente, lo que sugiere que los 

manipuladores evaluados presentan una mayor exposición o menores niveles de control sanitario en 

comparación con otros contextos internacionales (1). La diferencia podría estar asociada a factores 

estructurales como la fiscalización sanitaria deficiente, las condiciones operativas de los establecimientos y 

la cultura de higiene imperante en el sector de la alimentación peruano. 

Al contrastar con estudios específicos, la prevalencia observada resulta menor a la reportada en Irán (2), 

donde el 65.4% de los manipuladores presentaron portación nasal de S. aureus, pero considerablemente 

mayor que la encontrada en Portugal (28), con solo 11.1% en manos. Esta disparidad confirma una marcada 

heterogeneidad epidemiológica que depende de las características propias de cada población, las 

metodologías de muestreo empleadas y las condiciones higiénico-sanitarias locales. No obstante, 

independientemente de las diferencias numéricas, la presencia del microorganismo en cualquier proporción 

constituye un riesgo potencial para la inocuidad de los alimentos. 

Desde la perspectiva molecular, la persistencia de Staphylococcus aureus en manipuladores puede 

explicarse por su condición de colonizador habitual de la piel y las mucosas. La identificación de cepas con 

cluster de evasión inmune en aislados de manipuladores (5), sugiere una adaptación del microorganismo al 

hospedero humano que facilita su persistencia y transmisión. Asimismo, la presencia de tipos spa como t127 

y t002, frecuentes en aislados de origen animal, plantea la posibilidad de una transmisión bidireccional entre 

alimentos y manipuladores, lo que añade complejidad a la dinámica de contaminación en el entorno 

alimentario y exige enfoques integrales de control. 

En cuanto a la distribución geográfica, la homogeneidad de la prevalencia entre las zonas del distrito indica 

que la contaminación no obedece a determinantes espaciales, sino a prácticas compartidas entre los 

establecimientos. Al respecto, investigaciones sobre el tema documentaron que en los brotes alimentarios la 

fuente de contaminación se atribuye directamente a manipuladores colonizados que actúan como vectores 

de transmisión hacia alimentos y superficies (7). Lo cual se corroboró por otros (6) al identificar cepas idénticas 

en manipuladores y alimentos contaminados durante un brote en Italia, estableciendo un nexo epidemiológico 

inequívoco entre la portación y la enfermedad. 

Por otro lado, la predominancia de manipuladores jóvenes, principalmente entre 21 y 30 años, coincide con 

lo reportado en Etiopía (29), donde la mayoría de los manipuladores de pescado pertenecían a este grupo 

etario. Se ha documentado que los trabajadores jóvenes tienden a presentar menor adherencia a las 

prácticas de higiene estandarizadas, especialmente en ausencia de supervisión continua. La experiencia 

laboral predominante de 1 a 3 años sugiere que los hábitos de trabajo aún están en consolidación, lo que 

representa una ventana de oportunidad para intervenciones formativas orientadas a prevenir la 

contaminación por S. aureus. 

En relación con la formación educativa, el predominio de formación técnica y universitaria plantea un aspecto 

crítico: el nivel educativo formal no se traduce necesariamente en conductas adecuadas de higiene 

alimentaria. Sobre lo cual se demostró que, aunque los manipuladores poseen conocimientos teóricos sobre 

inocuidad, estos no siempre se reflejan en la práctica diaria, evidenciando una brecha entre conocimiento y 

comportamiento (30). Además, se corroboró este resultado en un reporte sobre la portación de S. aureus que 

persistía a pesar de los niveles educativos de los manipuladores (15), lo que demuestra que la capacitación 

por sí sola resulta insuficiente sin mecanismos de supervisión y refuerzo organizacional. 

Desde la perspectiva de la resistencia antimicrobiana, los resultados adquieren mayor relevancia al 

considerar la capacidad de Staphylococcus aureus para desarrollar resistencia a múltiples fármacos. Tasas 
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alarmantes de multirresistencia en aislados de MRSA procedentes de carne de pollo congelada se 

documentaron en estudios precedentes (16), mientras que también se notificó la presencia de MRSA entre 

manipuladores de alimentos en Iraq (22). La circulación de cepas resistentes en la cadena alimentaria 

compromete las opciones terapéuticas disponibles y representa una amenaza para la salud pública, 

particularmente en contextos donde el acceso a antimicrobianos de última línea es limitado. 

Adicionalmente, la producción de enterotoxinas termoestables por parte de las cepas colonizadoras 

constituye un factor determinante del riesgo sanitario asociado a la manipulación de alimentos. Lo que 

coincide con la detección de una amplia distribución de genes enterotoxigénicos entre cepas de S. aureus 

aisladas de manipuladores en Myanmar (17), mientras que también se identificó la toxina del síndrome del 

shock tóxico en aislados procedentes de manipuladores y superficies de establecimientos de alimentación 
(31). Estos resultados indican que la portación asintomática de cepas toxigénicas puede desencadenar brotes 

cuando las condiciones de almacenamiento y manipulación favorecen la producción de toxinas. 

Adicionalmente, los resultados del presente estudio son consistentes con la evidencia internacional que 

señala a los manipuladores de alimentos como fuentes críticas de contaminación por Staphylococcus aureus. 

Con anterioridad al presnte estudio, se enfatizó en la necesidad de implementar programas de tamizaje 

periódico y capacitación continua para reducir la carga microbiológica en los manipuladores (32,33). Sin 

embargo, se advirtió que incluso el uso de guantes no elimina completamente el riesgo de contaminación si 

las prácticas de higiene no se mantienen de manera rigurosa (34). La convergencia de estos resultados 

subraya la importancia de abordar la contaminación desde una perspectiva integral que combine vigilancia, 

formación y supervisión. 

 

Conclusiones 

La prevalencia de Staphylococcus aureus en manipuladores de alimentos de restaurantes del distrito de 

Independencia fue de 30.2%, evidenciando un importante nivel de incumplimiento microbiológico que 

constituye un riesgo potencial para la inocuidad alimentaria de la población consumidora. La presencia del 

microorganismo confirma el papel de los manipuladores como fuentes de contaminación, mientras que la 

distribución homogénea entre las zonas geográficas sugiere que el problema es generalizado y se asocia a 

prácticas higiénicas compartidas en los establecimientos evaluados, más que a determinantes espaciales 

específicos del territorio distrital. 

Asimismo, las características sociodemográficas de la población evaluada, predominantemente joven y con 

formación técnica o universitaria, indican que el nivel educativo formal no garantiza el cumplimiento de las 

prácticas higiénicas necesarias para prevenir la contaminación alimentaria. La brecha entre conocimiento y 

comportamiento observada en los manipuladores subraya la necesidad de implementar estrategias de 

capacitación que vayan más allá de la transmisión teórica de información, incorporando componentes de 

supervisión continua, retroalimentación práctica y cultura organizacional orientada a la inocuidad en todos 

los establecimientos. 

En consecuencia, los resultados del presente estudio destacan la urgencia de fortalecer los programas de 

vigilancia sanitaria y las medidas de control en los establecimientos de alimentación, incluyendo la evaluación 

microbiológica periódica de los manipuladores, la mejora de las condiciones operativas y la implementación 

de programas de formación continua basados en evidencia. La reducción de la prevalencia de 

Staphylococcus aureus en manipuladores de alimentos requiere un enfoque integral que articule la 

responsabilidad individual, la supervisión institucional y el marco regulatorio vigente para proteger la salud 

de los consumidores. 
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