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RESUMEN

Introduccion y Objetivo: La pandemia ha afectado casi todos los ambitos de vida de
las personas y, la forma de preparar los alimentos no es una excepcion. La seguridad
de los alimentos constituye uno de los aspectos mas afectados en la era del COVID109.
El objetivo de este estudio fue investigar las actitudes y practicas higiénicas y
manipulacion de alimentos durante el aislamiento social por el COVID-19 en hogares
peruanos.

Materiales y métodos: Se realizd un estudio transversal que incluyeron a 538
participantes de 18 afios a mas de todas las regiones del Perd, administrando un
cuestionado de 15 preguntas en linea. La muestra fue seleccionada mediante el
muestreo no probabilistico por conveniencia. Los datos fueron analizados mediante el
software estadistico IBM SPSS version 24 y se utilizé la prueba Chi-cuadrado. Se
consideré un nivel de significancia del 5%. Las mujeres representaron el mayor
porcentaje de la muestra (73.0%).

Resultado: ElI 87.7% de los participantes consider6 importante una correcta
manipulacion de los alimentos en el hogar durante el aislamiento social. El 49.7% de la
muestra informé que empezo a poner énfasis en las buenas practicas de manipulacion
cuando inicio la pandemia de COVID-19. Las practicas de lavado de manos eran mas
frecuentes en los participantes con un mayor grado de escolaridad (p< 0.001).

Conclusiones: En general, los participantes demostraron una actitud positiva y eran
conscientes del papel de las practicas higiénicas al manipular los alimentos.

Palabras clave: Actitudes, Practicas, Seguridad alimentaria, COVID-19, Peru



ABSTRACT

Background: The pandemic has affected almost all areas of people’s lives and the way
food is prepared is no exception. Food safety is one of the hardest hit in the COVID-19
era. The aim of this paper was to investigate the attitudes and hygienic practices and
food handling during social isolation by COVID-19 in Peruvian homes.

Materials and methods A cross-sectional study was conducted that included 538
participants over 18 years of age from all regions of Peru, administering an online survey
of 15 questions. The sample was selected by nonprobability sampling for convenience.
The data were analyzed using the statistical software IBM SPSS version 24 and the
Chi-square test was used. A significance level of 5% was considered. Women
represented the highest percentage of the sample (73.0%).

Results: 87.7% of the participants considered correct handling of food at home
important during social isolation. 49.7% of the sample reported that they began to
emphasize good handling practices when the COVID-19 pandemic began. Hand
washing practices were more frequent in participants with a higher level of education (p
<0.001).

Conclusion:

In general, the participants demonstrated a positive attitude and were aware of the role
of hygienic practices when handling food.

Keywords: Attitudes, Practices, Food safety, COVID-19, Peru



INTRODUCCION

En enero de 2020, la OMS declar6 oficialmente al COVID-19 una emergencia sanitaria
mundial, lo que representa un grave riesgo para la salud y la supervivencia de las
poblaciones (1,2). En Peru, el primer caso de contagio fue reportado por el estado el 6
de marzo de 2020. Para mitigar la transmision de la enfermedad, las autoridades
peruanas han implementado una serie de medidas preventivas para contrastar y
contener la propagacion de la enfermedad. El 11 de marzo del mismo afio, el gobierno,
mediante Decreto Supremo No. 008-2020-SA, declaré el estado de emergencia
sanitaria a nivel nacional por un periodo de noventa (90) dias calendario, dictando
medidas de prevencion y control de COVID-19 (3). Estas medidas se prorrogaron hasta
el 7 de septiembre y el 31 de diciembre de 2020, respectivamente (4,5).

La pandemia ha afectado a casi todos los ambitos de la vida de las personas y la forma
de preparar los alimentos no es una excepcion. La seguridad alimentaria es uno de los
aspectos mas afectados en la era de la pandemia COVID-19 (6). No Existe una posible
transmision de COVID-19 a través de los alimentos. Sin embargo el coronavirus puede
llegar a productos alimenticios frescos como verduras, frutas o productos de panaderia
(7). La transmision parece ser posible si el virus se transfiere poco después a través
de las manos o los alimentos a las membranas mucosas de la boca, la garganta o los
ojos (7). Por lo tanto, la FDA sugiere que la higiene personal, como el lavado de manos,
la desinfeccion de superficies, el mantenimiento de la limpieza en los ambientes de
preparacion de alimentos son las principales medidas que se deben aplicar durante la
manipulacion de alimentos (8).

Asimismo, las autoridades del Ministerio de Salud del Peru, para mejorar las buenas
practicas de manipulacion en los alimentos en el hogar durante del COVID-19,
realizaron una serie de sesiones de educacion en seguridad alimentaria, nutricion y
salud y préacticas de estilo de vida para mitigar los riesgos de transmisiéon (9). Las
actitudes positivas y las practicas de higiene adecuadas durante el manejo en el hogar
juegan un papel vital para garantizar la seguridad alimentaria y proteger a los miembros
de la familia de infecciones, contaminacién cruzada, intoxicacion alimentaria y el riesgo
de transmision de COVID-19 (10). Hay pocos estudios sobre si una emergencia de
salud publica mundial, como la pandemia COVID-19, puede afectar las actitudes y
practicas de las personas en torno al manejo de alimentos (11).

El objetivo de este estudio fue investigar las actitudes y practicas de higiene y
manipulacion de alimentos durante el aislamiento social por COVID-19 en hogares
peruanos.



MATERIALES Y METODOS

Disefio de investigacion y participantes

Se realiz6 un estudio transversal, aplicando un cuestionario en linea durante el mes de
octubre de 2020. Se envi6 el cuestionario a personas que tenian 18 afios a mas de
todos los niveles de la saciedad y de todas las regiones del pais (costa, selva y sierra).
Se usbé las redes sociales (WhatsApp, Instagram y Messenger) y correo electronico
para enviar el enlace del cuestionario a estudiantes, colegas y profesionales. La
seleccion de los participantes se hizo mediante el muestreo no probabilistico por
conveniencia (12). Un total de 586 decidieron voluntariamente participar en el estudio.
Sin embargo, se excluyeron a 45 participantes debido a que  no manipulaban
alimentos en su hogar. El consentimiento informado se presenté en la primera seccion
del cuestionario, describiendo brevemente el objetivo del estudio y confidencialidad del
uso de datos. Aquellos que no quisieron participar, solo necesitaban marcar la opcién
“no deseo participar” para luego dirigirse a la pagina de cierre del cuestionario. El
estudio fue aprobado por el Comité de Investigacion en Bioética de la Universidad
Peruana Uniébn vy registrado con el numero de referencia: N° 00126-
2020/UPeU/FCSI/CIISA.

Instrumento de recoleccién de datos

Se utilizé un cuestionario que fue creado y validado en un estudio anterior por método
Delphi (13). El contenido, la estructura y la I6gica del cuestionario fueron discutidos por
docentes universitarios y expertos en inocuidad que trabajan en la industria de
alimentos. El cuestionario (14) estd compuesto por un total de 15 preguntas,
incluyendo datos sociodemograficos como edad, sexo y grado de estudio. Algunas de
las respuestas sobre la importancia de la manipulacion de los alimentos en el hogar,
donde y en qué orden se realizan las compras y almacenan los alimentos (lacteos,
carnes y vegetales), eran dicotomicas (si o no). Ademas, se preguntd a los
participantes sobre el manejo de las practicas higiénicas basicas de manipulacion de
alimentos, tales como: lavado de manos, desinfeccion, contaminacién cruzada y
cadena de frio y si habian experimentado algun tipo de intoxicacién alimentaria por
comida elaborada en el hogar durante el aislamiento social por el COVID-19 y qué
medidas habian tomado frente a una intoxicacion (automedicacion, asistencia a
médico u otros). Ademas. Se les preguntd si antes de la pandemia del COVID-19
prestaban mayor interés y atencion a las buenas practicas de manipulacion de los
alimentos en el hogar.

Andlisis estadistico

Se llevd a cabo un andlisis descriptivo de las variables de estudio. Se realizaron
contraste de hipotesis estadisticas para la comparacién de proporciones en el nivel de
educacién de los participantes. Estos andlisis se realizaron considerando un nivel de
significancia del 5%. Todos los analisis se hicieron utilizando el software estadistico
IBM SPSS, version 24 (SPSS Inc., Chicago, IL, EE. UU.).



RESULTADOS

Un total de 538 participantes respondieron voluntariamente al cuestionario. En la tabla
1, se evidencia las caracteristicas sociodemograficas de la muestra. Las mujeres de
este estudio representaron la mayor proporcion de la muestra, respecto a los hombres
(73.0% vs. 27.0%). En cuanto a la edad, se muestra que la mayor proporcion (72.5%,
n=390) de la muestra estuvo conformada por participantes de 18 a 30 afios, mientras
que solo 1.1% representd a aquellos participantes que tenian una edad por encima de
los 61 afios. Referente al nivel de educacion de los participantes, el 53% contaba con
educacion universitaria, mientras que el 25.3 %y el 21.7% tenian un nivel de educacion
bésica y técnica, respectivamente. Por otro lado, el mayor porcentaje de la muestra
(72.3%, n= 368) informaron no haber trabajado o ser estudiante en el area de la salud
y/o ciencias de los alimentos.

En la tabla 2 se evidencia la descripcion de la muestra referente a la presencia de
enfermedades transmitidas por los alimentos durante el aislamiento social por el
COVID-19 y las medidas de control que fueron tomadas por los encuestados. Se
encontré que, del total de la muestra (100%, n=538), el 16.4% (n=88) informo& haber
experimentado enfermedades transmitidas por alimentos, de los cuales, el 55.6%
(n=49) se auto-medico.

En la figura 1, se presenta el analisis descriptivo de la importancia de la correcta
manipulacion de los alimentos. Del total de la muestra, el 87.7% considerd que las
buenas préacticas de higiene y manipulacion de los alimentos son importantes, el
porcentaje restante las consider6 mediamente importante. En relacion al lugar de
compra de las frutas, verduras, carnes y derivados, lacteos y huevos, abarrotes y
conservas, la preferencia de lugar que se destacé entre los encuestados fue los
mercados (57.5), seguido por los supermercados y Tiendas/Bodegas en un 27% y
15%, respectivamente.

En cuanto al orden en que se realizan las compras de las frutas y verduras, el 66.6%
de los encuestados inform6 haber realizado la compra al final o intermedio. En relacion
a la compra de las carnes y derivados, el 70.3% adquiere estos productos al inicio o
intermedio durante el proceso de compra. El 56% de los encuestados adquieren los
lacteos y derivados al principio y al intermedio de las compras.

Al preguntar a los encuestados sobre las practicas higiénicas en la elaboracién de los
alimentos en el hogar, se encontr6 que el 87% descongelaba los alimentos a
temperatura ambiente, el 97.6% lavaba las manos antes de manipular los alimentos,
sin embargo, el 64.3% no guardaba los alimentos inmediatamente después de su
preparacion en el refrigerador. ElI 95% revisaba las fechas de vencimiento de los
productos. El 65.1% lavaban los huevos vy, finalmente, el 87.2% informé sobre el uso
de recipientes tapados en la cocina.

La tabla 3 evidencia el andlisis comparativo entre las actitudes y practicas higiénicas y
manipulacion de alimentos segun el grado de instruccion de los participantes. Sin



embargo, en general, no se observo diferencias significativas. Excepto en dos
preguntas: La pregunta sobre la importancia acerca de la correcta manipulacion de los
alimentos, en la que los encuestados con mayor escolaridad consideran importante
manipular correctamente en una mayor proporcion (92.3%), esa diferencia fue
significativa (p<0.01). Asimismo, la pregunta de lavado de manos en la que los
participantes de mayor grado académico practicaban con mayor frecuencia el habito
de lavado de manos antes de manipular los alimentos (p<0.01).

DISCUSION

En el presente estudio, se evaluaron las actitudes y practicas de higiene y manipulacion
de alimentos durante el periodo de aislamiento social por el COVID-19 en los hogares
peruanos y se establecié una correlacion estadistica entre las practicas y el grado de
educaciéon de los participantes. En este estudio todos los participantes manipulaban
alimentos en el hogar. Las mujeres representaron el mayor porcentaje de la muestra.
Ademas, se ha encontrado que la mayor proporcion de los participantes considero
importante una correcta manipulacion de los alimentos en el hogar durante el
aislamiento social. También, casi la mitad de la muestra empez6 a poner énfasis en
las buenas practicas de manipulacion cuando inicié la pandemia de COVID-19. En
general, los participantes demostraron una actitud positiva y eran conscientes del papel
de las practicas higiénicas al manipular los alimentos. Las practicas de lavado de
manos eran mas frecuentes en los participantes con un mayor grado de escolaridad.

Con respecto a los datos sociodemograficos de los participantes, la mayor proporcion
de la muestra estuvo conformada por mujeres. Este hallazgo fue consistente con los
resultados de estudios similares (15,16). Este hallazgo evidencia la realidad peruana,
ya que las mujeres, en el contexto de Perq, tradicionalmente se consideran las
principales responsables de las actividades de preparacion de alimentos en el hogar.
Ademas, esta categoria de la poblacion estd mas representada en los servicios
alimentacion en comparacion con sus homaologos masculinos (17). Por otro lado, mas
de la mitad consideraban importante una correcta manipulacion de los alimentos. La
posible justificacion podria deberse, al menos parcialmente, al hecho de que la mayoria
de los participantes tenia un mayor grado académico (53%, n=285), lo que, a su vez,
pone en evidencia la importancia del nivel educacion en las actitudes positivas
respecto a la higiene y manipulacion de los alimentos (18).

Asimismo, la razén por la cual la mayoria de los participantes tenian un mayor grado
académico podria atribuirse al hecho de que muchos jévenes peruanos indigenas y
afroperuanos, después de la segunda mitad del siglo XX, han tenido cada vez mas
acceso a la educacion superior que durante la época en que la universidad era el
campo de la reproduccion de los privilegios aristocratico de la educacion, excluyendo
a los indigenas (19).

Segun la Encuesta Nacional de Hogares del Instituto Nacional de Estadistica e
informatica, en el afilo 2019 se observo un incremento de personas entre 22 y 24 afos
gue conto por lo menos con cierto grado de nivel educativo superior en un porcentaje



de 22,3% del total, y un 29,7% del total del grupo de Jovenes de entre 25y 34 afios,
verificandose un incremento de las personas que acceden la educacion superior
respecto a los afios anteriores (20).

Casi la mitad de los participantes indicé que habia empezado a poner énfasis en los
aspectos de buenas practicas de manipulacion de los alimentos después de que
aparecio la pandemia de COVID-19. Este hallazgo pone en evidencia que el COVID19
ha generado muchas preocupaciones en la poblacion ante las especulaciones de las
posibles vias de transmision del agente causal de la pandemia, el sindrome respiratorio
agudo severo coronavirus 2 (SARS-CoV-2). La evidencia de riesgo de transmisién del
COVID-19 a través de los alimentos empezé a aparecerse entre los meses de julio y
agosto de 2020 al detectar la presencia del SARS-CoV-2 en alimentos congelados,
incluidos sus materiales de empaque y entornos de almacenamiento(7,21,22).
Ademas, la cadena de frio de los alimentos también promueve la contaminacién. Los
estudios de laboratorio demostraron que el SARS-CoV-2 se mantiene altamente
estable en condiciones de refrigeracién a 4 °C y de congelacion de -10 a -80 °C, en
alimentos como pescado, carnes y aves, y piel de cerdo, durante 14 a 21 dias (23,24).
De hecho, los alimentos almacenados en frio contaminados pueden presentar un
riesgo sistemético de transmision del SARS-CoV-2 entre para la poblacién (25),
considerando que los alimentos almacenados en frio, por lo general se mantienen a
baja temperatura durante gran parte de todo el ciclo de vida (26).

Ademas, los participantes demostraron ser conscientes de la importancia de las
practicas higiénicas al manipular los alimentos en el hogar. Esto afirma hallazgos
anteriores en los que los encuestados cambiaron sus practicas relacionados con la
higiene y seguridad alimentaria durante la pandemia del COVID-19 (11). Dos posibles
razones podrian justificar estos resultados, por un lado, la actitud positiva de nuestra
poblacion de estudio puede tener un papel clave en las practicas higiénicas adecuadas
en la manipulacién de los alimentos, lo cual puede ayudar a mitigar los riesgos de
brotes enfermedades transmitidas por los alimentos. De hecho, existe un fuerte vinculo
entre las actitudes positivas y el mantenimiento de las practicas seguras de
manipulacion de alimentos (16). Por otro lado, debido a que el estudio se llevé a cabo
en un periodo de emergencia sanitaria, los resultados obtenidos, probablemente,
podrian deberse al hecho de que los participantes prestaron mayor atencion e interés
sobre los temas de educacion sanitaria y nutricional difundidos gracias a la iniciativa
de los medios de comunicacién y diferentes plataformas. De hecho, la atencion
prestada al conocimiento sobre nutricién y salud esta significativamente asociado con
las practicas adecuadas referente a la seguridad alimentaria (11). Esta situacion crea
para las autoridades gubernamentales y los profesionales de la salud, especialmente
los dietistas, una gran oportunidad para fortalecer ain mas la educacién nutricional y
estilos de vida saludables en beneficio de la poblacidon en un momento en que la gente
esta prestando mas atencion e interés.

Los resultados del estudio revelaron que la mayor proporcién de los participantes
practicaban el lavado de manos. Estos hallazgos son consistentes con los resultados



reportados en estudios similares(16,27). Los estudios referentes a los brotes de
enfermedades transmitidas por los alimentos demostraron que la falta de higiene
personal, especialmente el lavado de manos, constituye un importante factor de riesgo
(28). La razoén principal por la que es importante asegurar el correcto lavado de las
manos al manipular los alimentos es prevenir la transmision de virus y bacterias debido
a que estan presentes en el cuerpo humano (29). Por otro lado, el COVID-19, podria
llegar en los alimentos frescos como frutas y verduras o al envase de alimentos a través
de una persona infectada que estornuda o tose directamente sobre ellos. La
transferencia parece ser posible si el virus se transfiere poco después a traveés de las
manos o los alimentos a las membranas mucosas de la boca, la garganta o los ojos
(7). Sin embrago, el lavado de manos y el uso de desinfectantes para manos,
representan una forma eficaz de reducir los riesgos potenciales al tocar los alimentos
expuestos al COVID-19. Ademas, estudios sugieren que las temperaturas normales
de coccion (>70°C) son suficientes para inactivar el COVID-19, no obstante, los
alimentos congelados representan un riego elevado de transmision; por tanto, es
imperativo lavarse las manos adecuadamente antes y después de manipularlos (30).

Ademas, la préactica de lavado de manos estuvo mas frecuente en los participantes con
un mayor grado de escolaridad. Estos resultados son congruentes con evidenciados
encontrados en otros estudios (31). Cuanto mayor sea el nivel de educacion de las
personas que manipulan los alimentos en el hogar, mas facil sera para ellas adoptar
practicas adecuadas referentes a las buenas practicas de manipulacién de los
alimentos (32). Sin embargo, estos hallazgos no son consistentes con los resultados
observados en estudios similares, en los que no se encontro relacidn significativa entre
el nivel de educacién con las practicas de higiene en manipuladores de alimentos (33).
El grado de educacioén no necesariamente conduce a cambios de practicas sobre la
seguridad alimentaria (34).

En cuanto a las compras de los productos lacteos y carnicos, el 63.1% de los
participantes indicaron que éstas, son realizadas al inicio o intermedio. Resultados
similares fueron informados por una muestra de 2.024 chilenos que manipulan
alimentos en el hogar (14). Esta situacion incrementa el riesgo de pérdida de cadena
de frio aumentando los riesgos de contaminacion. Los alimentos congelados y
refrigerados, deberian ser considerados como vectores potenciales como parte de las
politicas y estrategias de disminucion de los riesgos de contaminacion de los alimentos
y de las enfermedades transmitidas por los alimentos. La prevencién de las infecciones
y las enfermedades transmitidas por los alimentos, depende en gran medida de la
calidad de la forma de compra, del transporte y el correcto uso y mantenimiento de
utensilios y equipos y de las técnicas de higiene apropiadas de preparaciéon (35,36).

Conclusiones

En general, los participantes demostraron una actitud positiva y eran conscientes del
papel de las buenas practicas de manipulacion de alimentos en el hogar. Estos
resultados podrian estar influenciados por la situacion de emergencia sanitaria que



vive el mundo entero, causada por el COVID-19. Ademas, los resultados de este
estudio pueden ponerse a disposicion de las autoridades gubernamentales y de los
profesionales de la salud, especialmente los dietistas a fin de fortalecer ain més la
educacién nutricional, estilos de vida saludables y manejo adecuado de los alimentos
para la poblacion en un momento en que la gente esta prestando mas atencion e
interés a los temas de la salud.

Limitaciones y recomendaciones

Este estudio es el primero en evaluar las actitudes y practicas higiénicas y
manipulacion de alimentos durante el aislamiento social por el COVID-19 en un nimero
relativamente alto de peruanos que manipulan alimentos en el hogar. Sin embargo,
este estudio presenta algunas limitaciones que deben ser consideradas. En primer
lugar, se trata de un estudio transversal, por lo que los resultados no pueden ser
generalizados. En segundo lugar, las préacticas fueron autoinformados, no tuvimos la
oportunidad de observar las practicas de higiene y manipulacion de los alimentos de
los participantes que fueron seleccionados, por lo que se recomienda un estudio de
disefio observacional, teniendo la observacion como una herramienta de recoleccion
de muestras.
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Tablas y figuras

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas de los participantes

Variable n %
Sexo

Mujer 393 73.0

Hombre 145 27.0
Edad (afos)

18 a 30 390 725

31a40 92 17.1

41 a 50 34 6.3

51 a60 16 3.0

> 61 6 1.1
Nivel de educacion

Basica 136 25.3

Técnica 117 21.7

Universitaria 285 53

Trabaja o estudia en el area de la
salud o ciencia de los alimentos

Si 149 27.7
No 389 723
Total 538 100.0



Tabla 2. Descripcidn de la muestra de acuerdo a la presencia de ETA durante la
pandemia y las principales medidas tomadas

Presencia de alguna ETA desde que empez0 el

COVID-19 : &
Si 88 16.4
No 450 83.6

Total 538 100.0

Medidas de control al presentar un ETA

Automedica 49 55.6

Medidas caseras 35 39.7
Otra medida 4 4.7
Total 88 100.0

Figura 1. Andlisis de la importancia de la manipulacién correcta de los alimentos

12.3; 12%

® |mportante

B \Mediamente importante

87.7; 88%

Figura 2. Lugar de compra de los alimentos durante la pandemia COVID-19
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Figura 3: Orden al momento de comprar los alimentos en el supermercado
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Figura 4. Practicas de manipulacion correcta de los alimentos en el hogar



DESCONGELA LOS ALIMENTOS A T° AMBIENTE

LAVA LAS MANOS ANTES DE MANIPULAR
ALIMENTOS

GUARDA DE INMEDIATO LAS COMIDAS
PREPARADAS

REVISA LAS FECHAS DE VENCIMIENTO

LAVA LOS HUEVOS

USA RECIPIENTES TAPADOS

0 20 40 60 80 100 120

Porcentaje %

¥ No lo hace ™Sjlo hace

Tabla 3. Andlisis de las actitudes y practicas higiénicas en el hogar segun nivel de educacion

Bésico | Técnico | Superior
% % % p-valor

Importancia sobre la  |Poco 0.0 0.0 0.0% | 0.001
correcta manipulacion | Medio 20.6 13.7 7.7
de los alimentos Importante 79.4 86.3 92.3
Al guardar los Sigue una orden 25.0 22.2 19.3 0.398
alimentos en el Si orden establecido | 75.0 77.8 80.7
refrigerador

Desde antes de la 48.1 52.6 50.0 0.816
Momentos de la pandemia
desinfeccion Cuando inicio la 51.9 47.4 50.0

pandemia

Si 67.6 60.7 62.8 | 0.480
Tablas de madera NG 324 393 372
Utiliza recipientes Si 83.1 87.2 89.1 0.223
tapados No 16.9 128 | 109
Lava los huevos Si 65.4 60.7 66.7 0.517




temperatura ambiente

No 34.6 39.3 33.3
Revisa las fechas de |Si 92.6 94.0 96.5 0.207
vencimiento No 7.4 6.0 3.5
Guarda en el Si 35.3 31.6 37.5 0.528
refrigerador la comida |No 64.7 68.4 62.5
preparada
Lava sus manos antes |Si 97.8 94.0 98.9 0.014
de manipular alimentos|No 2.2 6.0 1.1
Descongela los Si 89.7 88.0 85.3 0.417
alimentos a No 10.3 12.0 14.7

ANEXOS

ANEXO 1: CUESTIONARIO DE PRACTICAS HIGUIENICAS EN EL HOGAR
ENCUESTA SOBRE PRACTICAS HIGIENICAS EN EL HOGAR Y

SU RELACION CON INTOXICACIONES ALIMENTARIAS

Lo invitamos a participar de un estudio relacionado con las précticas higiénicas en el hogar y su relacion
con las enfermedades trasmitidas por los alimentos. Le solicitamos contestar esta breve encuesta de
18 preguntas, que no tardard mas de 3 minutos en responder.

Le informamos que no hay respuestas correctas o malas, éstas son confidenciales y sélo de utilidad para
este estudio. Solicitamos ser muy sinceros en sus respuestas, ya que se verad reflejado en la validez de
este estudio. Esta encuesta sélo puede ser contestada por mayores de 18 afios y que manipulen

alimentos en su hogar.

1. Sexo

{™ Mujer

2. Edad

{" 18-30 afios

{” Varon




7.

{" 31-40 afios
{" 41-50 afios

{" 51-60 afios

{™ =61 afos
3. Nivel Educacional
{™ primaria completa
{™ Secundaria completa
{” Tecnico superior completa
{” Universitaria completa

{™ postgrado

éUsted trabaja o estudia en el area de la salud o ciencia de los alimentos?

i si

{” No

éUsted prepara, cocina y/o manipula alimentos en su hogar?

i Si

{” No (pase ala pregunta 17)

PRACTICAS HIGUIENICAS EN EL HOGAR

éCuan importante considera usted la manipulacién correcta de los alimentos en el hogar, tomando en
cuenta temperaturas de almacenamiento, procedimientos de lavado, contaminacion, etc.?

{” No importante
{" Medianamente importante

{™ Importante

Segun el grupo de alimentos, ¢Usted dénde prefiere comprarlos?



Supermercados

Abarrotes y i
conservas
Lacteos y huevos D
Carnes
. y i
derivados

Frutas y verduras e

Mercados

I

i

8. Seleccione el orden de su compra al momento de realizar sus compras

Al Principio
Frutas y verduras
Carnes y derivados (™

Abarrotes y L&
conservas

Lacteos L&
refrigerados

9.
{”" Sin ningun orden especial

{™ En distintos niveles seglin grupos de alimentos

Al Intermedio

Al llegar a su casa y guardar los alimentos en el refrigerador usted almacena:

10. Al momento de preparar alguna fruta o verdura usted: (escoja una opcion)

Tiendas

-

Al final

/ bodegas



Las lava bajo el chomo del lavaplatos antes de la {” Las lava utilizando algln desinfetante
© preparacion

11. Responder solo si usted desinfecta los alimentos, de lo contario pasar a pregunta 14. { Desde cuando
empez6 a desinfectar las frutas y verduras?

{” Antes de la pandemia
{” Desde que empezd la pandemia
12. Al momento de desinfectar las frutas y verduras, ¢ Qué desinfectantes utiliza?
{” Aguay lejia
{” Aguay vinagre
{” Agua, lejia y vinagre
{” Agua, lejia y detergente

{" Otro

13. Si usted utiliza agua y lejia para desinfectar frutas, verduras o superficies ¢ Qué cantidad de lejia
utiliza en un litro de agua?, si no utiliza lejia en ninguna ocasién
pase a la siguiente pregunta

3 gotas 5mi (1 10ml(1 20ml (2 Mas
Cucharita de cuchara de cucharasde de 30
té) sopa sopa) ml (mas de

3

cucharas de
sopa



erduras / frutas B & e e =

Superficies (mesas, e C e e e

reposteros)

14. ¢Utiliza tablas de madera para cortar los alimentos?

i Si

{” No

15. Cuales de las siguientes practicas usted realiza en su hogar: temperatura
ambiente?

SI NO



¢Usa recipientes tapados o sellados

r“‘
para guardar los alimentos ya
preparados?
@
¢élava los huevos?
¢Revisa las fechas de vencimiento? )
@
¢éAl cocinar guarda inmediatamente la
comida preparada?
@

¢Lava sus manos antes de manipular
alimentos?

éDescongela los alimentos a .

16. ¢éCon qué frecuencia se retira la basura de la cocina?

{” Noesta enla cocina
{" 12 veces al dia
{" Cada 2 dias

{" cada 3 dias



ETA: Enfermedades transmitidas por alimentos (Intoxicacion)

Estas enfermedades se producen luego de ingerir algunos alimentos contaminado. Los sintomas suelen
ser malestar estomacal, célicos abdominales, ndusea y vomitos, diarrea, fiebre, deshidratacién.

17. ¢Usted o algiin miembro de su familia ha sufrido alguna ETA desde que empezd la pandemia del Covid -
19?

¢~ Si(Contestarla pregunta 18)

{™ No (La encuesta ha concluido, puede enviar sus respuestas)

18. Cuando ha sufrido una ETA ¢{Qué medida toma?

{™ Asistir al medico
{" Automedicarse (pastillas, jarabes, etc.)
{™ Tomar remedios caseros (Infusiones, panetela, mates, etc)

{™ Espera recuperarse por si solo



