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Que es una ETA

Las Enfermedades Transmitidas por
Alimentos pueden generarse a partir de
un alimento o de agua contaminada.

Son llamadas asi porque el alimento
actua como vehiculo de Transmision de
organismos daninos y sustancias
toxicas.
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Cuando se descubren
Las ETA?

Las Enfermedades Trasmitidas por
Alimentos se conocen desde épocas

or«;: muy remotas.

En el 2000 A.C. Moisés habia dictado
leyes sobre los alimentos que se

podian comer vy los que se debian
rechazar, asi como también estaban
legislados los métodos de preparacion
y la importancia de la limpieza de las
manos antes de ingerir los alimentos
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A través del tiempo

Generalmente los relatos de
intoxicaciones alimentarias que
registra la historia antigua se
atribuian a productos quimicos
venenosos, a veces Incorporados
deliberadamente.
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Antiguamente se relacionaban los alimentos contaminados con el
estado de putrefaccion de los mismos. Hoy se sabe que los alimentos
contaminados con microorganismos pueden tener aspecto, olor y
sabor normal.
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Primera vision
de una bacteria

Las bacterias fueron vistas

por primera vez por Anthony Van
Leeuwenhoek, un cientifico
holandés en 1674
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Demostracion

S6lo doscientos afos después,
cuando Luis Pasteur demostroé
el papel que jugaban las
bacterias en las fermentaciones
de vinos y de cervezas.
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Pasteurizacion

A fines del siglo XIX se vio que |la
leche participaba en la difusiéon de
importantes enfermedades,

introduciéndose la Pasteurizacion
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Definicion y Clasificacion

La Enfermedad Transmitida por Alimentos- ETA es el sindrome originado por la ingestion
de alimentos incluida el agua, que contienen agentes etioldgicos en cantidades tales que
afectan la salud del consumidor a nivel individual o en grupos de poblacién. Estas
pueden ser de dos tipos:

Infeccion alimentaria: Son ETA producidas por la ingestidon de alimentos incluida el
agua, contaminados con agentes infecciosos como: bacterias, virus, hongos, parasitos,
gue en la luz intestinal pueden multiplicarse o lisarse e invadir la pared intestinal y desde
alli alcanzar otros érganos o sistemas.

Intoxicacion alimentaria: Son ETA producidas por la ingestion de toxinas formadas
en tejidos de plantas o animales, o por sustancias quimicas o radioactivas, que se
incorporan a ellos de manera accidental, incidental o intencional en cualquier momento
desde su producciéon hasta su consumo.

Las alergias por hipersensibilidad individual no se consideran ETA



Definicion y configuracion de caso

Caso probable: Paciente con cuadro clinico compatible con ETA que se manifiesta de forma
subita, generalmente caracterizado por sintomas como: vémito, diarrea, fiebre, dolor abdominal,
cefalea, deshidratacion, algunas veces reacciones alérgicas y otras complicaciones que pueden
llegar a causar la muerte. De acuerdo con la clasificacion de las ETA establecida por la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS), se incluye toda la gama de signos y sintomas y no se limita a los
gastrointestinales. Adicionalmente al cuadro clinico, se sospecha que este sea debido al consumo
reciente de un alimento o agua contaminada. Tomar muestras bioldgicas.

Caso confirmado por laboratorio: Caso probable en el que se identificé el agente etioldgico a
través del analisis por laboratorio en muestras bioldgicas, alimentos o agua consumidos vy
superficies que estan o entran en contacto con los alimentos.

Caso confirmado clinicamente: Es todo caso probable al que no se le realizé andlisis de
muestras por laboratorio. Este caso representa fallas en la vigilancia ya que no se aisld el agente
causal.



Definicion y configuracion de caso

Caso confirmado por nexo epidemiolégico: Caso clinico de ETA que tiene relacién con un
caso confirmado por laboratorio y asociacion en tiempo y lugar.

Caso aislado: Es un Unico caso que se presenta en la semana de notificacion.

Brote: Episodio en el cual dos o mas personas presentan sintomatologia similar después de
ingerir un alimento o agua del mismo origen, donde la evidencia epidemioldgica o los resultados
de laboratorio implican que estos son el vehiculo de transmision del agente etioldgico causal de
ETA.

Toma de muestras de alimentos o agua: Es la recoleccion de los restos de alimentos o
agua consumidos por las personas enfermas.

Toma de muestras superficies: Es la recoleccién de muestras de superficies vivas o inertes
gue entran o estan en contacto con los alimentos.

Toma de muestras bioldgicas: Es la recoleccién de muestras como orina, sangre, vomito,
materia fecal de las personas enfermas.



Caracteristicas

Agente etiologico: Microorganismos patégenos o toxinas provenientes de microorganismos,
sustancias quimicas o sustancias radioactivas presentes en los alimentos o agua.

Modo de transmision: A través de la ingesta de alimentos y el agua contaminados por
agentes etiolégicos.

Periodo de incubacion: Depende del agente, susceptibilidad individual, cantidad de agente
consumido, patogenicidad del agente y generalmente puede variar de una a 72 horas.

Reservorio: Manipuladores, materias primas, utensilios, roedores, dreas que permanezcan o
entre en contacto con alimentos, empaques, entre otros.



Orientacion a la accion

Individual: Manejo hospitalario o ambulatorio del caso, notificacién del caso mediante el
diligenciamiento obligatorio de la ficha unica de notificacion individual: cara A (datos basicos) y
cara B (datos complementarios). Solicitud de exdmenes pertinentes por laboratorio.

Colectiva: Manejo hospitalario o ambulatorio de los casos, notificacion a través del
diligenciamiento de la ficha de notificacion individual y la ficha Unica de notificacidn colectiva.
Estudio por laboratorio para muestras bioldgicas, de alimentos y superficies.

En todos los casos de Enfermedades Transmitidas por Alimentos se debe tomar muestras
bioldgicas para:

Microbiologia.

Parasitologia.

Virologia.

Toxicologia.

Investigacion de campo: Se realizara al 100% de los brotes.

Nota: El diligenciamiento adecuado de la ficha de notificacion individual y colectiva, evita que
haya rupturas y duplicados en el proceso de informacion del evento.



Orientacion a la accion

Notificacion inmediata

Los casos probables asociados a un brote deberan reportarse de
manera inmediata desde la UPGD a la unidad notificadora municipal
respectiva.
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La Unidad Notificadora Municipal configurard los brotes.






