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Resumen

El objetivo del presente trabajo es realizar un andlisis del Riesgo Bioldgico a través de la
elaboracion de talleres para la Comercializacidn informal de alimentos Villavicencio 2024

El problema central detectado es el incorrecto uso de las medidas de bioseguridad en zonas
criticas como causas principales de exposicion y transmisidon de enfermedades por riesgo Bioldgico.

La metodologia es la realizé la revisién documental de la literatura y de las recomendaciones
mas relevantes y actualizadas de la literatura con enfoque cualitativo y tipo de estudio descriptivo,
donde los resultados serdn la elaboracién de un taller para para la divulgacién e impacto del Riesgo
Biolégico en la venta informal de alimento.

En conclusidn, se debe hacer un andlisis para evaluar los riesgos y hacer pedagogia para mitigar

o erradicar el riesgo de exposicion al riesgo Bioldgico, in situ.

Palabras clave: Riesgo Bioldgico, taller, comercializacion, informal.
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Abstract

The objective of this work is to carry out an analysis of the Biological Risk through the
elaboration of workshops for the informal marketing of food Villavicencio 2024

The central problem detected is the incorrect use of biosecurity measures in critical areas as the
main causes of exposure and transmission of diseases due to biological risk.

The methodology is the documentary review of the literature and the most relevant and
updated recommendations of the literature with a qualitative approach and type of descriptive study,
where the results will be the elaboration of a workshop for the dissemination and impact of the
Biological Risk in the informal sale of food.

In conclusion, an analysis must be carried out to assess the risks and educate to mitigate or

eradicate the risk of exposure to biological risk, in situ.

Keywords: Biological risk, workshop, marketing, informal.
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Introduccién

En las ultimas décadas, la comercializacién informal de alimentos ha adquirido una relevancia
creciente dentro de los estudios de seguridad y salud en el trabajo, especialmente en contextos urbanos
de paises en desarrollo. En Colombia, aproximadamente el 58 % de la poblacidén ocupada participa en
actividades informales, muchas de las cuales involucran la manipulacion y venta infromal de alimentos
sin el cumplimiento de las normativas sanitarias establecidas (DANE, 2023). Este fenédmeno no solo
refleja dindamicas socioecondmicas de vulnerabilidad y generacion de ingresos, sino que también
configura un escenario de alto riesgo bioldgico, donde la exposicidn a agentes patdgenos puede derivar
en brotes de enfermedades transmitidas por alimentos (ETA), con consecuencias severas para la salud
publica y la economia local.

En el sector de la Hacienda Rosablanca, en Villavicencio, la observacién preliminar y los estudios
regionales han identificado deficiencias en la aplicacién de medidas de bioseguridad tales como la falta
de acceso a agua potable, la manipulacién inadecuada de materia primay la ausencia de programas
formales de limpieza y desinfeccion como causas principales de la transmisidén de microorganismos
patogenos (Salmonella spp., Escherichia coli, Listeria monocytogenes).

Estos vacios en el control higiénico no solo incrementan la probabilidad de intoxicaciones
alimentarias y enfermedades gastrointestinales, sino que profundizan la inseguridad alimentaria de
poblaciones vulnerables y generan una carga econdmica adicional para el sistema de salud.

Este proyecto de investigacion se justifica en tanto contribuye al conocimientoy a la
intervencién practica en un area de alto impacto social y sanitario. Mediante un enfoque cualitativo y
descriptivo, se propone identificar y evaluar los factores de riesgo bioldgico presentes en la venta
informal de alimentos en Rosablanca, para posteriormente disefiar e implementar talleres de
capacitacién que fortalezcan las buenas practicas de manufactura y bioseguridad. Se espera que los

resultados aporten lineamientos claros para autoridades locales, organismos de salud y organizaciones
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comunitarias, favoreciendo la formulacidn de politicas publicas mas efectivas y la promocién de
entornos de trabajo mas seguros.

El objetivo general de este estudio es analizar el riesgo bioldgico en la comercializacién informal
de alimentos en el sector Rosablanca Villavicencio 2024. Para ello, se plantean como objetivos
especificos: (1) identificar los peligros biolégicos asociados a cada etapa del proceso de venta, (2)
evaluar el nivel de exposicién y probabilidad de ocurrencia de dichos peligros con base en la matriz GTC
45, y (3) disefiar y aplicar talleres de formacion orientados a mitigar el impacto de la exposicion.
Finalmente, el documento se organiza en tres capitulos: el primero aborda el planteamiento del
problema, la justificacion, los objetivos y el marco conceptual; el segundo describe la metodologia
empleada; y el tercero presenta los resultados del analisis de riesgo, las conclusiones y las

recomendaciones para intervencion.
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CAPITULO |
1 Planteamiento del problema
1.1 Descripcion del problema.

En el sector de la hacienda Rosa Blanca en la ciudad de Villavicencio uno de los problemas
detectados a manera de observacién general, son: El incorrecto uso de las medidas de bioseguridad en
zonas criticas, son la causa principal de la transmisidon de enfermedades, ya sea por contacto directo o a
través del aire.

Este dilema puede originarse de varios aspectos considerando que los problemas principales son
por varios aspectos considerando que los primordiales son por carencia de informacion carencia de
motivacion hacia el cuidado personal, carencia de materiales de proteccion, los que podrian resultar en
la propagaciéon de enfermedades que incluso podrian resultar letales (Molina Alvarado & Parrga Velez,
2022)

La actividad de vender en la calle beneficia a las personas mds vulnerables que tienen una
remuneracidn baja, los horarios de trabajo son largos y agotadores, y en términos generales, las malas
condiciones laborales impactan en la calidad de vida y en la salud de quienes participan en ella (Perez,
W.F., Ordofiez Chaguala, Vizcaino Duque, & Toledo Cubillos, 2022).

La problematica en los trabajadores informales consiste en que si en su contexto, en este caso,
en el sector de la Hacienda Rosablanca, la falta de implementacién de medidas de afrontamiento o
estrategias sostenibles en el manejo de alimentos podria llevar al desarrollo de desnutricién y posibles
riesgos para la salud de las personas (Burbano Rodriguez, et al., 2023). Ademas, segun la consulta de
este tema, existen otros elementos que tienen un impacto, como la situacidon econdmica y social, lo que

facilita el aumento de la inseguridad alimentaria en comunidades o areas vulnerables.
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1.1.1 Causas

Este estudio tiene como objetivo identificar las causas mas importantes e inmediatas de la
exposicidn al riesgo bioldgico, de los trabajadores informales en la comercializacion de alimentos en el
sector de la Hacienda Rosablanca de la ciudad de Villavicencio y asi a futuro lograr llevar a cabo la
elaboracidn de talleres de bioseguridad encaminados a la prevencién y medidas adecuadas para mitigar
la exposicion al riesgo.

La ETA es una enfermedad transmitida por alimentos contaminados que constituye un problema
de salud publica a nivel mundial y es una de las principales causas de morbilidad y carga econdmica. Se
sabe que mas de 250 enfermedades se transmiten a través de alimentos y bebidas contaminadas (Mero
Bailon, 2019). En consecuencia, alrededor del 30% de las nuevas enfermedades infecciosas son
causadas por microorganismos transmitidos a través de la ingesta de alimentos.

Otra causa del comercio informal de alimentos es la no existencia de obligaciones legales y
regulatorias para que los ciudadanos inviertan en este tipo de economia, por lo tanto, les permite
implementar sistemdaticamente normas, regulaciones responsabilidades comerciales e incluso violar los
derechos de otras personas (Lépez Camargo, 2016).

1.1.2 Consecuencias.

Entre las principales tenemos la evasion de impuestos de industria y comercio y otros conexos,
gue no permiten una sana inversion social; invasién del espacio publico y congestién vehicular teniendo
en cuenta que no solo los andenes son ocupados sino también las vias de transito vehicular; auspicio de
actos o conductas delictivas ...contaminacidn visual y auditiva de los puestos de ventas estacionarias,
acompafiados del cumulo de basuras y desperdicios esparcidos en areas fisicas considerables. (Lopez

Camargo, 2016, p. 110).
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1.1.3 Aportes.

Elaborar el taller para para la divulgacidn e impacto del Riesgo Bioldgico en la venta informal de
alimentos soportado en la constitucién nacional. Decreto. 092, alcaldia de Bogot3; Ley 1988 de 2019
establece los lineamientos para la formulaciéon, implementacion y evaluacién de una Politica Publica de
los vendedores informales. Que contenga las recomendaciones mas relevantes dadas por el ministerio
de salud sobre este en especifico incluya los cddigos CIE, para las diferentes enfermedades causadas por
la ingesta o contacto, o comercializacion de alimentos informales.

1.2 Formulacién del problema.

éPor qué el analisis en la elaboracién de talleres mitigara el impacto de exposicion del riesgo
biolégico en la comercializacién de alimentos informales?

2 Objetivos
2.1 Objetivo general.

Analizar el Riesgo Bioldgico en la comercializacidn informal de Alimentos, sector. Rosablanca
Villavicencio 2024.

2.2 Objetivos especificos.

Identificar el Riesgo Bioldgico en la comercializacion informal de Alimentos, sector. Rosablanca
Villavicencio 2024.

Evaluar el Riesgo Bioldgico en la comercializacion informal de Alimentos, sector. Rosablanca
Villavicencio 2024.

Aplicar talleres de formacién sobre impacto del Riesgo Bioldgico en la comercializacion informal
de alimentos, sector Rosablanca Villavicencio 2024.

3 Justificacion
El principal problema detectado a manera de observacién general en el sector de la hacienda

Rosa Blanca en la ciudad de Villavicencio, son: El incorrecto uso de las medidas de bioseguridad en zonas
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criticas como principal agente de la transmisién de enfermedades. Por lo que resulta de especial
importancia la elaborar los protocolas de bioseguridad de acuerdo con la normatividad nacional, con el
fin de mitigar o erradicar el riesgo Bildgico por la ingesta de alimentos comercializados por vendedores
ambulantes en el sector de Hacienda Rosablanca.

Este trabajo surge de la necesidad de analizar las causas y consecuencias por la exposicién al
Riesgo Bioldgico a que estan expuestos las personas. Con el propdsito de identificar, evaluar y elaborar
los protocoles correspondientes para mitigar el riesgo por el consumo y Comercializacidon informal de
alimentos en ventas informales.

El escrito busca proporcional la informacién que sera util para toda la comunidad que esta
expuesta al riesgo Bioldgico por la comercializacidn de este tipo de alimentos en el sector d la Hacienda
Rosablanca en la ciudad de Villavicencio.

En razén a que no existe la suficiente informacién sobre estas variables, éste trabajo resulta
conveniente con el fin de afianzar mejor el conocimiento sobre la exposicion al Riesgo Bioldgico y la
aplicacion de talleres para mitigar el impacto adverso en la salud de quienes hacen uso del consumo de
esta clase de alimentos informales en mencionado sector.

El presente trabajo tiene unidad metodoldgica pues permite a futuro explorar investigaciones
gue utilicen metodologias similares, de manera que permita hacer analisis conjuntos, comparaciones
evaluaciones, con el propésito de mitigar o erradicar este flagelo. Asi ismo este trabajo es viable, por
contar con los recursos necesario para ponerlo en marcha.

4 Hipdtesis
El analisis del Riesgo Bioldgico en la comercializacion informal de Alimentos, en el sector de.

Rosablanca Villavicencio 2024 genera un impacto positivo en la salud del consumidor.
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5 Marco referencial

La economia informal es definida como una actividad econédmica que no cuenta con regulacion
por parte de un gobierno o entidad administrativa. Estas acciones normalmente no son consideradas en
condiciones laborales reguladas, pero generan miles de millones de ingresos no reportados.

Las actividades no estructuradas se encuentran en nuestro dia a dia, en diferentes lugares, para
este estudio en el sector de la hacienda Rosablanca del municipio de Villavicencio. Ademas, en
diferentes calles, semaforos, parques o zonas peatonales del centro, donde es posible hallar vendedores
gue ofrecen diversos productos o servicios (Gonzalez Martinez & Salazar Bueno, 2019).

6 Marco tedrico
6.1 Riesgo bioldgico.

El riesgo bioldgico ocupacional desde el punto de vista preventivo se relaciona con el concepto
de precauciones universales que son las medidas para minimizar el riesgo bioldgico al que estan
potencialmente expuestos los trabajadores informales de ventas de alimentos (Castillo Tabares &
Hurtado Mejia, 2022) en consecuencia, el sector de la hacienda Rosa Blanca en la ciudad de Villavicencio
no es ajeno a este flagelo.

Debido a la abundancia de calorias asequibles y a la composicion poco saludable, la OMS afirma
gue la mayoria de las enfermedades actuales en todo el mundo estan relacionadas con la dieta. La
malnutricidon es comun, ya sea por falta de alimentos (1.000 millones de personas desnutridas) o por
exceso de ellos (1.500 millones de personas con sobrepeso). En tiempos anteriores, los alimentos eran
inseguros debido al Riesgo Bioldgico o a la falta de disponibilidad, pero en la actualidad son poco
saludables debido a su composicién o a la interrupcidn de la reunién para comer (Aguirre, 2019).

El riesgo bioldgico es una de las principales amenazas para la salud publica en contextos de
comercializacién informal de alimentos, dado que la falta de medidas higiénico-sanitarias facilita la

propagacion de enfermedades transmitidas por alimentos (ETA). La Organizacion Mundial de la Salud
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(OMS) establece que las ETA son un problema global que afecta a millones de personas anualmente,
siendo los vendedores informales un grupo particularmente vulnerable por su limitada capacitacién en
bioseguridad y control de calidad (World Health Organization, 2021).

Los riesgos bioldgicos, debido a su propia naturaleza, causan infecciones, alergias y toxicidad
causadas por agentes bioldgicos como microorganismos o parasitos. Estos riesgos pueden impactar a los
trabajadores de la recoleccién de residuos sélidos, debido a los diversos compuestos que se generany a
los ambientes laborales contaminados. Incluso pueden contagiarse a través del contacto con otras
personas, debido a malos habitos de higiene.

El Riesgo bioldgico de las bacterias puede aparecer en diversas modalidades, como el contacto
con las superficies de los objetos con los que las personas tienen con tacto diariamente, o en situaciones
mas delicadas, como la presencia de estas en los alimentos (Novoa Angel & Zapata Castellanos, 2024) en
consecuencia la situacion cotidiana de las personas es estar expuestas al riesgo de contagio por estos un

microorganismo.

Tabla1

Tabla comparativa de riesgo bioldgico.

Categoria

Datos Nacionales

Datos Regionales
(Villavicencio)

Fuente

Prevalencia de ETA
(Enfermedades
Transmitidas por
Alimentos)

En 2022, se
reportaron 45,000
casos de ETA en
Colombia.

Se identificaron 1,230
casos de ETA en
Villavicencio en 2023.

((INS), 2022); (Secretaria de Salud
Municipal de Villavicencio, 2023).

Microorganismos mas
comunes en alimentos

Salmonella spp.,
Escherichia coli,

Escherichia coliy
Salmonella en el 68% de las

ICA (2021); (Universidad de los
Llanos, 2022).

de venta informal Listeria muestras analizadas.

monocytogenes.
Factores de riesgo en Falta de 80% de los vendedores no (Ministerio de Salud y Proteccién
la venta informal de infraestructura cuentan con acceso a agua Social, 2022); Universidad de los
alimentos sanitaria, potable. 65% no usa Llanos (2022).

manipulacién
inadecuada, ausencia
de control sanitario.

equipo de proteccion
personal (EPP).

Condiciones higiénicas
y manipulacién de
alimentos

En estudios
nacionales, el 70% de
los vendedores
ambulantes no

cumplen con las BPM.

85% de los vendedores en
Villavicencio no tiene
capacitacion formal en
BPM.

ICA (2021); (Universidad de los
Llanos, 2022).



Normativas y
regulaciones
aplicables

Resolucién 2674 de
2013 - Reglamenta los
requisitos sanitarios
para la produccién y
venta de alimentos.

Se realizan operativos
sanitarios, pero el
cumplimiento de
normativas sigue siendo
bajo.

(Ministerio de Salud y Proteccién
Social, 2022); (Secretaria de Salud
Municipal de Villavicencio, 2023).

Impacto en la salud
publica

Aumento del 12% en
brotes de ETA entre
2020y 2022.

Casos recurrentes de
intoxicacion alimentaria en
mercados locales.

((INS), 2022); (Secretaria de Salud
Municipal de Villavicencio, 2023).

Estrategias de
mitigacion

Implementacion de
programas de
capacitacién en
higiene alimentaria.

Se han realizado 3
campanas educativas en el
ultimo afio.

(Ministerio de Salud y Proteccién
Social, 2022); (Universidad de los
Llanos, 2022).

Fuente: Elaboracién Autor (Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2022).

6.2 Factores.

La venta ambulante de alimentos conlleva varios factores de riesgo que incrementan la

posibilidad de contaminacidn microbioldgica, entre los que destacan:

e Falta de infraestructura sanitaria: En muchas ciudades, los vendedores ambulantes
operan sin acceso a agua potable, instalaciones adecuadas para la higiene de manos y

utensilios, o sistemas de refrigeracién adecuados (Food and Agriculture Organization

(FAQ) & Organizacion Mundial de la Salud, 2022).

e Manipulacién inadecuada: La ausencia de capacitacidon en buenas practicas de

manufactura (BPM) y la manipulacion simultanea de dinero y alimentos favorecen la

transmisién de patégenos (Food and Agriculture Organization (FAQO) & Organizacion

Mundial de la Salud, 2022).
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e Condiciones ambientales: La exposicidn de los alimentos a temperaturas inadecuadas, el

polvo y los insectos aumenta el riesgo de proliferacién bacteriana y contaminacion

cruzada (Prevention, 2023).

e Falta de control regulatorio: Debido a la informalidad del sector, muchos vendedores

operan sin cumplir con las normativas sanitarias establecidas, lo que dificulta la

trazabilidad y el control de calidad de los productos ofertados.
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Segun Urrego Diaz, los elementos de riesgo bioldgicos son cualquier macroorganismo y

microorganismo que pueden provocar enfermedades en individuos expuestos de forma directa o

indirecta a su contagio. Se categorizan segun su tipo de origen asi:

Tabla 2

Categorizacion elementos de Riesgo Bioldgico.

Categoria Subcategoria Ejemplo de Enfermedades Asociadas Causa Principal
Microorganismo
Bacterias Cocos Staphylococcus Intoxicaciones Manipulacién inadecuada de
aureus alimentarias, infecciones alimentos, contacto con heridas
cutaneas abiertas
Diplococos Streptococcus Neumonia, meningitis Transmision por goticulas
pnheumoniae respiratorias y contacto con
superficies contaminadas
Estreptococos Streptococcus Faringitis estreptocdcica, = Contaminacidn cruzada, higiene
pyogenes fiebre reumatica deficiente en utensilios
Bacilos Escherichia coli Diarrea infecciosa, Consumo de agua o alimentos
(cepas patogenas) sindrome urémico contaminados con materia fecal
hemolitico
Espiroquetas Treponema Sifilis Transmision sexual, contacto
pallidum con sangre contaminada
Virus ADN Hepatitis B (VHB) Hepatitis crénica, cancer Contacto con fluidos corporales,
hepatico transmisién perinatal
ARN Norovirus Gastroenteritis aguda Consumo de alimentos o agua
contaminada, contacto directo
con superficies infectadas
Hongos Levaduras Candida albicans Candidiasis oral y genital Desequilibrios en el microbiota,
sistema inmunoldgico
debilitado
Mohos Aspergillus spp. Aspergilosis pulmonar Inhalacién de esporas en
ambientes humedos o
alimentos contaminados
Parasitos Protozoarios Giardia lamblia Giardiasis Consumo de agua contaminada

con quistes del parasito

Helmintos

Taenia solium

Cisticercosis

Consumo de carne de cerdo
cruda o mal cocida,
contaminacién fecal-oral

Fuente: Elaboracion Autor (Centers for Disease Control and Prevention, 2023).

Las Bacterias son microbios unicelulares, tal vez, los que mayor nimero de enfermedades

causan a las personas y a los animales. Seguin su forma y manera de agruparse se dividen en:

e Cocos: Se caracterizan por que tienen forma de esfera. Entre ellos se encuentran: Los

Diplococos que se agrupan en parejas. Ejemplo de enfermedad: meningitis, neumonia.
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Los Estreptococos: Se agrupan en forma de cadenas. Ejemplo de enfermedad: faringitis,
fiebre reumatica.

Estafilococos: Se agrupan racimos o cocos aislados. Ejemplo de enfermedad: forinculos,
osteomielitis.

Bacilos: Tienen forma de bastones alargados rectos o curvos. Ejemplo de enfermedad:
Tétano, gangrena, difteria.

Espiroquetas: Tienen forma de espiral. Ejemplo de enfermedad: Sifilis.

Virus: Son microorganismos con un tamano mdas pequeiio que el de las bacterias y sus
propiedades los colocan aparte de los seres vivientes. En cierto sentido un virus puede
considerarse como una extensién genética de su huésped. Una particula viral consiste
en una molécula de acido nucleico, DNA y RNA, encerrado en una cubierta proteinica o
capside. Las proteinas de la capside determinan la forma como el virus interactia con su
huésped. Ejemplos: el virus del Sarampidn, el VHB (Virus de la Hepatitis B), el HIV (Virus
de inmunodeficiencia humana).

Hongos: se diferencian de las bacterias porque sus células son mayores. Los habitats de
los hongos son muy diversos, sin embargo, la mayor parte tienen habitats en la tierra o
en la materia vegetal muerta. Algunos hongos son parasitos de animales incluyendo al
hombre, aunque en general, los hongos causan menos enfermedades importantes que
las bacterias y los virus.

Pardsitos: Los pardsitos son organismos vivos que se alimentan de otros organismos,
conocidos como huéspedes, y pueden causar dafios a la salud humana y animal. En el
contexto de la ingenieria de alimentos, los parasitos son una preocupacion importante
debido a su potencial para contaminar alimentos y transmitir enfermedades (World

Health Organization, 2021).
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Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), los parasitos pueden ser clasificados en varios
grupos, incluyendo:

e Protozoos: organismos unicelulares que pueden causar enfermedades como la giardiasis
y la amebiasis (World Health Organization, 2021).

e Helmintos: gusanos parasitos que pueden causar enfermedades como la ascariasis y la
teniasis (Centers for Disease Control and Prevention, 2020).

e Artrépodos: insectos y aracnidos que pueden transmitir enfermedades como la
tripanosomiasis y la leishmaniasis (World Health Organization, 2021).

La contaminacién de los alimentos por pardsitos puede ocurrir en cualquier fase de la cadena
alimentaria, desde la produccién hasta el consumo. Esto resalta la importancia de aplicar medidas
preventivas para garantizar la inocuidad y proteger la salud publica. Por lo tanto, es fundamental
implementar practicas de manejo y control adecuadas para prevenir la contaminacién y reducir el riesgo
de transmisién de enfermedades.

6.3 Causas

Segun (Martinez-Gonzalez, 2022), a pesar de que existen multiples razones de contaminacion, la
mas frecuente es la de tipo bioldgico, ya que el consumo de alimentos puede implicar la ingesta de
patégenos presentes en ellos, como organismos visibles a simple vista, como parasitos, o
microorganismos patégenos, tales como bacterias, virus, mohos y levaduras. Los agentes bioldgicos son
transferidos a los alimentos cuando son contaminados por el agua, suelo o aire, u otro organismo vivo
(Mena Palacios, 2022).

Figural

Tipos de contaminacion de alimentos.
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Fuente: Elaboracién propia (Mena Palacios, 2022, p. 24).
6.4 Comercializacién informal

El trabajo informal segun la (Organizacion Internacional de Trabajo, 2022) Incluye cualquier tipo
de labor que reciba una compensacién econémica y que no esté debidamente registrado de acuerdo
con las leyes del pais en el que se realiza. Esto abarca a aquellos empleados que no tienen contratos de
trabajo formales que aseguren sus derechos laborales, asi como a los que no cuentan con acceso a
servicios de proteccidon social que garanticen su seguridad en el trabajo (Pirajan Calle, Mesa Sandoval, &
Henao Mufioz, 2022). De acuerdo con (Organizacién Internacional del Trabajo, 2024). Donde afirma que
los vendedores informales eligen este trabajo voluntariamente porque pueden agendar sus propios
horarios, no tienen un superior y no hay limitaciones para empezar a laborar a una edad mds temprana.

Ahora bien, el Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE) define a los
trabajadores informales como aquellos empleados y empleadores que laboran en empresas de hasta
diez personas, incluyendo al patrono y/o socios. Esta categoria también abarca a los trabajadores
familiares sin remuneracion, empleados domésticos y trabajadores por cuenta propia no profesionales
gue operan en unidades econémicas de este tamafio (DANE, 2023).

En Colombia, aproximadamente seis de cada diez trabajadores se encuentran en condiciones de

informalidad laboral, lo que representa un 58% de la poblacién ocupada. Esta cifra indica que una
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proporcién significativa de trabajadores carece de un contrato que le garantice afiliacién al sistema de
seguridad social, afectando sus posibilidades de acceder a beneficios como la pensién (DANE, 2023).
Comercializar alimentos informales en Colombia, es una alternativa de apoyo econémico, pais
donde el empleo informal ha aumentado del 47,9% durante diciembre de 2019 a febrero de 2020 al
49,2% durante diciembre de 2020 a febrero de 2021, también en linea con el marco COVID. 19- El hecho
de que la gran parte de este sector es informal la mayoria de los comerciantes no estdn capacitados
para hacerlo bien, las buenas practicas de manipulacién (BPM) eleva la preocupacion de los gestores de
inocuidad y calidad en el campo alimentario (Argel Buelvas, 2021).
7 Marco conceptual
e Alimento: un alimento es todo producto elaborado, semielaborado o en bruto, que es
destinado al consumo del hombre.
e Alimento contaminado: Producto alimenticio que contiene agentes bioldgicos, quimicos
o fisicos en niveles que pueden representar un riesgo para la salud del consumidor
(Ministerio de Salud y Proteccién Social, 2013).
e Alimento: Sustancia natural o procesada, destinada al consumo humano, que aporta
nutrientes esenciales para el mantenimiento de la salud (Ministerio de Salud y
Proteccién Social, 2013).
e Autoridades sanitarias competentes: Son autoridades sanitarias, el Instituto Nacional de
Vigilancia de Medicamentos y Alimentos - INVIMA -y las Entidades Territoriales de Salud
que, de acuerdo con la ley (Ministerio de Salud y Proteccién Social, 2013).
e Buenas Practicas de Manufactura (BPM): Conjunto de principios basicos de higiene en la
manipulacion, preparacién, almacenamiento y distribucidén de alimentos para garantizar

la seguridad e inocuidad alimentaria (Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2013).
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Comercializacién informal de alimentos: Venta de productos alimenticios en espacios
publicos sin regulacién sanitaria formal, lo que puede incrementar el riesgo de
contaminacion y enfermedades transmitidas por alimentos (Organizacién Internacional
de Trabajo, 2022).

Comida chatarra: La comida chatarra es una denominacién para los alimentos con valor
nutricional limitado.

Comida rapida: La comida rapida (fast-food), es un tipo de comida econdmica, basada
en menus de facil preparacién y, como su mismo nombre indica, de rapida preparacion
e ingestion.

Contaminacién de alimentos: Presencia de agentes fisicos, quimicos o biolégicos en
cantidades que puedan afectar la salud del consumidor (Mena Palacios, 2022).

ETA (Enfermedades Transmitidas por Alimentos): Conjunto de patologias causadas por
el consumo de alimentos contaminados con microorganismos patégenos, sustancias
téxicas o parasitos (Mero Bailon, 2019).

Higiene alimentaria: Medidas necesarias para garantizar la seguridad de los alimentos a
lo largo de su produccidn, manipulacién y consumo, con el fin de prevenir la
contaminacion y la proliferaciéon de agentes patdgenos (Florez Santoya et al., 2019).
Higiene de los alimentos: Todas las condiciones y medidas necesarias para asegurar la
inocuidad y la aptitud de los alimentos en cualquier etapa de su manejo.

Higiene: Conjunto de acciones que hace prevalecer la limpieza y el aseo, este
aglomerado de normas se aplica con responsabilidad ya sea personal como publica.
Inocuidad alimentaria: Caracteristica de un alimento que garantiza que no causara dafio
al consumidor cuando se prepare y consuma de acuerdo con su uso previsto (Food and

Agriculture Organization (FAO) & Organizacion Mundial de la Salud, 2022).
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Manipulador de alimentos: Persona que interviene directa o indirectamente en la
fabricacion, procesamiento, envasado, almacenamiento, transporte o venta de
productos alimenticios, debiendo cumplir con requisitos de formacion y control sanitario
(Ministerio de Salud y Proteccién Social, 2013).

Microorganismos patdgenos: Bacterias, virus, hongos y parasitos capaces de causar
enfermedades al ser humano a través del consumo de alimentos contaminados (Novoa
Angel & Zapata Castellanos, 2024).

Normas sanitarias: Conjunto de disposiciones legales que regulan las condiciones de
higiene y manipulacién de alimentos para prevenir riesgos en la salud publica
(Ministerio de Salud y Proteccién Social, 2013).

Perfil sanitario: Concepto emitido por la autoridad sanitaria tras la inspeccién de
establecimientos donde se fabriquen, procesen, envasen, almacenen o comercialicen
alimentos, asegurando el cumplimiento de requisitos sanitarios (Ministerio de Salud y
Proteccién Social, 2013).

Programa de limpieza y desinfeccion: Estrategia documentada que describe los
procedimientos para la eliminacién de residuos, suciedad y microorganismos en
equipos, utensilios e instalaciones utilizados en la manipulacién de alimentos (Codex
Alimentarius, 2020).

Resolucién 2674 de 2013: Normativa colombiana que establece los requisitos sanitarios
para la produccién y comercializacién de alimentos, incluyendo lineamientos sobre
inocuidad, condiciones higiénico-sanitarias y responsabilidades de los manipuladores de

alimentos (Ministerio de Salud y Proteccién Social, 2013).
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e Riesgo bioldgico: Posibilidad de exposicidon a microorganismos patégenos que pueden
provocar enfermedades en trabajadores y consumidores de alimentos (Castillo Tabares
& Hurtado Mejia, 2022).
8 Marco Contextual
El presente trabajo de investigacion se realizara en el sector de la Hacienda Rosablanca de la
ciudad de Villavicencio, especificamente en los lugares comerciales informales, que comprende la via del
amor, corredor ecoldgico, y los lugares comerciales aledafios a esta, donde se estacionan vendedores

ambulantes comercializando diferentes tipos de comidas.

La Hacienda Rosablanca se encuentra estratégicamente ubicada sobre la Carretera del Amor, via
que conecta Villavicencio con el municipio de Acacias. Su acceso principal, situado frente al Conjunto

Residencial Multifamiliares Centauros, facilita su reconocimiento y accesibilidad para la comunidad.

8.1 Caracteristicas Unicas de Hacienda Rosablanca.
La Hacienda Rosablanca cuenta con una extensién de 108 hectareas y acceso cercano a una
reserva natural, donde es frecuente la observacidn de fauna silvestre. Ademas, dispone de amplias

calzadas vehiculares, franjas de zonas verdes y andenes, garantizando la seguridad de los peatones.

La distribucion del espacio y servicios. El 35% del total se destina a viviendas. El 42% se dedica a

la conservacion y desarrollo de zonas verdes.

Las zonas comerciales, que representan el 5%, ofrecen soluciones y servicios tanto para
residentes como para visitantes. Por ultimo, un 9% se ha asignado para vias internas, asegurando una

circulacidn fluida y protegida dentro de la (Amarilo, 2024).



Figura 2

Ubicacion Hacienda Rosablanca.
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Fuente: autor tomado de (Google Maps, 2024).

CAPITULO II

9 Metodologia

Para elaborar el presente documento, se realizé una revisién documental de la literatura y de las

recomendaciones mas relevantes y actualizadas de la literatura desde el afio 2019 hasta el afio 2024.
9.1 Enfoque.
El enfoque de la investigacion utilizado para este trabajo es cualitativo, ya que este permite

aplicar la técnica de la entrevista y la observacidon donde se recogen conceptos subjetivos de percepcidn

de los encuestado. Con el fin de alcanzar los objetivos propuestos, esta investigacion.
9.2

Disefio de la investigacion.

El método para la recoleccién de la informacién es la técnica de la entrevista, donde se aplicara
un formato encuesta aleatorio tipo Likert.
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9.3 Tipo de investigacion.

El tipo de estudio es descriptivo pues este permite conocer en detalle la formay la calidad de los
servicios e identifica, analizé e interpretd la naturaleza del objeto de estudio.
9.4 Poblacion.

La poblacién objeto de estudio son los vendedores ambulantes del sector hacienda Rosablanca,
para lo cual se tomara una muestra aleatoria finita no probabilistica.
9.5 Muestra.

Por decision de los investigadores y de forma aleatoria la muestra sera de 30 participantes.
9.6 Disefo de instrumentos.

El método para la recoleccién de la informacidn es la técnica de la entrevista, donde se aplica el

formato tipo encuesta likert.
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CAPITULO llI
10 Resultados

Como se observa en la figura 3 sobre la afirmacién, Cumplimiento con requisitos sanitarios, se
puede leer que el 13% esta totalmente de acuerdo, el 37 manifiesta estar de acuerdo, el 23% dice estar
en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 13% dice estar en desacuerdo y el 13% manifiesta estar en
totalmente en desacuerdo, lo que indica que, un alto porcentaje estd de acuerdo con lo afirmado, en
consecuencia, se deben hacer acciones de mejora.

Figura3

Cumplimiento con requisitos sanitarios

1 Los puestos de trabajo cumplen con los requisitos minimos higiénico-
sanitarios

40%
35% 37%
30%
25%
20%
15%
10% 13%

5%

0%
Totalmente de De acuerdo Ni de acuerdo nien  En desacuerdo Totalmente en
acuerdo desacuerdo desacuerdo

Fuente: Elaboracidn autor, tomada de la encuesta Likert.

Como se lee a en la figura 4 sobre la afirmacidn, Programas de limpieza y desinfeccion, se puede
leer que el 3% estd totalmente de acuerdo, el 13% manifiesta estar de acuerdo, el 37% dice estar en ni
de acuerdo ni en desacuerdo, el 40% dice estar en desacuerdo y el 7% manifiesta estar en totalmente en
desacuerdo, por lo que indica que, un alto porcentaje esta en desacuerdo con lo afirmado, en

consecuencia, se deben hacer acciones inmediatas en pro de la mejora de la afirmacion.
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Figura 4

Programas de limpieza y desinfeccion

2 Desarrollan o aplican alguin programa de limpieza y desinfeccion,
suministro de agua, control de plagas y plan de desechos sdlidos

50%
40%
30%
20%
10%
0%

40%

- - 15% s

Totalmente de De acuerdo Ni de acuerdo ni en En desacuerdo Totalmente en
acuerdo desacuerdo desacuerdo

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.

Como se interpreta en la figura 5 sobre la afirmacidon Control de crecimiento microbiano, se
puede leer que el 27% estd totalmente de acuerdo, el 3% manifiesta estar de acuerdo, el 33% dice estar
en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 30% dice estar en desacuerdo y el 7% manifiesta estar en
totalmente en desacuerdo, lo que indica que, un alto porcentaje esta indeciso con lo afirmado, en
consecuencia, se deben hacer acciones de pedagdgicas para que se cumpla con el objetivo de la
afirmacion.

Figura 5

Control de crecimiento microbiano.

3 Sabe si existe un control de limpieza, conservacion y controles para
reducir el crecimiento microbiano

40%

30%

30%
20%
10%
3%
0% 7]
Totalmente de De acuerdo Ni de acuerdo ni en En desacuerdo Totalmente en
acuerdo desacuerdo desacuerdo

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.
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Como se observa en la figura 6 sobre la afirmaciéon Fabrica de superficies, se puede leer que el
43% esta totalmente de acuerdo, el 23% manifiesta estar de acuerdo, el 7% dice estar en ni de acuerdo
ni en desacuerdo, el 00% dice estar en desacuerdo y el 7% manifiesta estar en totalmente en
desacuerdo, lo que indica que, mas del 50% manifiesta estar de acuerdo con lo afirmado, por lo tanto,
se debe seguir mejorando en el concepto afirmado.

Figura 6

Fdbrica de superficies.

4 Las superficies en contacto con los alimentos estan fabricadas con
materiales inertes como (la arena, hormigén, acero)
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Fuente: Elaboracidn autor, tomada de la encuesta Likert.

Como se lee en la figura 7 sobre la afirmacion, Protocolos en la mitigacidn de riesgo Bioldgico, se
puede leer que el 13% estd totalmente de acuerdo, el 17 manifiesta estar de acuerdo, el 7% dice estar
en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 53% dice estar en desacuerdo y el 10% manifiesta estar en
totalmente en desacuerdo, lo que indica que, un alto porcentaje estd en desacuerdo con lo afirmado, en

consecuencia, se deben hacer acciones de pedagdgicas para cumplir con lo afirmado.
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Figura 7

Protocolos en la mitigacion de riesgo Biolégico

5 Tienen definido protocolos de mitigacion de riesgo bioldgico en la
preparacion, envase, almacenamiento y expendio de alimentos.

60%
40% 23%
20%
17% 9
0% [13% ] —— [0
Totalmente de De acuerdo Ni de acuerdo nien En desacuerdo Totalmente en
acuerdo desacuerdo desacuerdo

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.

Como se analiza en la figura 8 sobre la afirmacidn Potabilizacién de agua, se puede leer que el
13% esta totalmente de acuerdo, el 50% manifiesta estar de acuerdo, el 7% dice estar en ni de acuerdo
ni en desacuerdo, el 13% dice estar en desacuerdo y el 17% manifiesta estar en totalmente en
desacuerdo, lo que quiere decir que, que, un alto porcentaje esta de acuerdo con lo afirmado, por lo
tanto, se deben seguir mejorando para alcanzar el objetivo de la afirmacion.

Figura 8

Potabilizacion de agua.

6 El agua que utiliza para su actividad, es potable

60%
50%
40% SIS

(]
30%
20%

13%
0% LA
Totalmente de De acuerdo Ni de acuerdo ni en En desacuerdo Totalmente en
acuerdo desacuerdo desacuerdo

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.
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Como se observa en la figura 9 sobre la afirmacién Uso de EPI para manipulacién de alimentos,
se puede ver que el 30% esta totalmente de acuerdo, el 23% manifiesta estar de acuerdo, el 10% dice
estar en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 27% dice estar en desacuerdo y el 10% manifiesta estar en
totalmente en desacuerdo, por lo tanto, un alto porcentaje estd de acuerdo con lo afirmado, lo que
indica que, se deben hacer acciones de mejora en pro de cumplir con lo anunciado.

Figura 9

Uso de EPI para manipulacion de alimentos.

7 Usan EPI (Elementos de proteccion Individual) para la manipulacion
de alimentos, procedimientos

35%
30%

25% 27%

23%
20%
15%

10%

5%

0%
Totalmente de De acuerdo Ni de acuerdo nien  En desacuerdo Totalmente en
acuerdo desacuerdo desacuerdo

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.

Como se observa en la figura 10 sobre la afirmacién Certificacion para manipulacién de
alimentos, se puede leer que el 14% esta totalmente de acuerdo, el 14 manifiesta estar de acuerdo, el
00% dice estar en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 45% dice estar en desacuerdo y el 28% manifiesta
estar en totalmente en desacuerdo, lo que indica que, un alto porcentaje esta en desacuerdo con lo
afirmado, lo que indica que, se deben hacer acciones tipo pedagdgicas con el propdsito de mejorar el

concepto de la afirmacion.



36

Figura 10

Certificacion para manipulacion de alimentos.

8 Tienen certificados médicos, certificacion de capacitacion de practicasy
manipulacion de alimentos

50%
40% 45%
30%
20%
10%

0%

Totalmente de De acuerdo Ni de acuerdo ni en En desacuerdo Totalmente en
acuerdo desacuerdo desacuerdo

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.

Como se observa en la figura 11 sobre la afirmacién Productos con registro sanitario, se puede
leer que el 24% esta totalmente de acuerdo, el 14% manifiesta estar de acuerdo, el 10% dice estar en ni
de acuerdo ni en desacuerdo, el 45% dice estar en desacuerdo y el 7% manifiesta estar en totalmente en
desacuerdo, lo que indica que un alto porcentaje estd en desacuerdo con lo afirmado, por lo tanto, se
deben hacer acciones pedagdgicas con el fin de mejorar el concepto de la afirmacién.

Figura 11

Productos con registro sanitario.

9 Sabe si poseen productos rotulados y con registro sanitario

50%
40% 45%
30%
20%
10%
0% .
Totalmente de De acuerdo Ni de acuerdo nien  En desacuerdo Totalmente en
acuerdo desacuerdo desacuerdo

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.
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Como se observa en la figura 12 sobre la afirmacidn, El lavado de utensilios de preparacion, se
puede leer que el 13% estd totalmente de acuerdo, el 7% manifiesta estar de acuerdo, el 33% dice estar
en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 27% dice estar en desacuerdo y el 20% manifiesta estar en
totalmente en desacuerdo, lo que indica que, un alto porcentaje manifiesta estar indecisos o en
desacuerdo con lo afirmado, en consecuencia, se deben hacer en forma inmediata acciones de mejora
pedagogas, para poner en prdctica el objetivo de la afirmacion.

Figura 12

El lavado de utensilios de preparacion.

10 El lavado de utensilios y vajillas se hace con agua potable,
Jabdn y desinfectantes

35%
30%
25% 27%
20%
15%
10%

5% 7%

0%
Totalmente de De acuerdo Ni de acuerdo nien  En desacuerdo Totalmente en
acuerdo desacuerdo desacuerdo

Fuente: Elaboracidn autor, tomada de la encuesta Likert.

Como se observa en la figura 13 sobre la afirmacidn, Disposicion final de las basuras, se puede
leer que el 30% esta totalmente de acuerdo, el 33% manifiesta estar de acuerdo, el 23% dice estar en ni
de acuerdo ni en desacuerdo, el 23% dice estar en desacuerdo y el 00% manifiesta estar en totalmente
en desacuerdo, lo que indica que, un alto porcentaje esta de acuerdo con lo afirmado, asi mismo estan
indecisos y en descuerdo, en consecuencia, se deben hacer talleres pedagdgicos de mejora para que los

usuario tomen conciencia de lo solicitado en la afirmacion.
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Figura 13

Disposicion final de las basuras.

11 Con las basuras se hace disponen final adecuada, para evitar la
presencia de roedores y otros animales
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5%
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Totalmente de De acuerdo Ni de acuerdo ni en En desacuerdo Totalmente en
acuerdo desacuerdo desacuerdo

Fuente: Elaboracidn autor, tomada de la encuesta Likert.

Como se observa en la figura 14 sobre la afirmacidn Habitos higiénicos en la manipulacién de
alimentos, se puede leer que el 13% esta totalmente de acuerdo, el 33% manifiesta estar de acuerdo, el
40% dice estar en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 00% dice estar en desacuerdo y el 13% manifiesta
estar en totalmente en desacuerdo, lo que indica que, un alto porcentaje, esta de acuerdo con lo
afirmado, asi mismo estan indecisos y en descuerdo, en consecuencia, se deben hacer acciones
pedagdgicos de mejora para que los usuario cumplan con el objetivo de la afirmacion.

Figura 14

Hdbitos higiénicos en la manipulacion de alimentos.

12 Al manipular los alimentos practica habitos higiénicos, como lavarse
las manos, uniforme limpio y no agarrar dinero, etc.

50%

40%
30%

33%
20%
0%
Totalmente de De acuerdo Ni de acuerdo ni en En desacuerdo Totalmente en
acuerdo desacuerdo desacuerdo

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.
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Como se observa en la figura 15 sobre la afirmacién Adquisicion de materia prima, se puede leer
gue el 20% esta totalmente de acuerdo, el 17% manifiesta estar de acuerdo, el 40% dice estar en ni de
acuerdo ni en desacuerdo, el 10% dice estar en desacuerdo y el 13% manifiesta estar en totalmente en
desacuerdo, lo que indica que, un alto porcentaje estd indeciso o en desacuerdo con lo afirmado, por lo
tanto, se deben hacer acciones de mejora para que los usuarios tomen conciencia sobre lo esta.

Figura 15

Adquisicion de materia prima.

13 Adquiere la materia prima en lugares de con buenas practicas de
limpieza y desinfeccion

45%
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35%
30%
25%
20%
15% 17%

10%
10%
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0%
Totalmente de De acuerdo Ni de acuerdo nien  En desacuerdo Totalmente en
acuerdo desacuerdo desacuerdo

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.

Como se observa en la figura 16 sobre la afirmacién, Garantia de inocuidad de los alimentos, se
puede leer que el 17% esta totalmente de acuerdo, el 23% manifiesta estar de acuerdo, el 23% dice
estar en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 27% dice estar en desacuerdo y el 10% manifiesta estar en
totalmente en desacuerdo, lo que indica que, un alto porcentaje esta indeciso o en desacuerdo con lo
afirmado, lo que indica que, se deben hacer acciones de mejora para que los usuarios afirmen el

concepto de la afirmacion.
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Figura 16

Garantia de inocuidad de los alimentos.

14 Como oferente o vendedor garantiza la inocuidad (no daiiino para la
salud) de los alimentos, garantizando las practicas de higiene y
manipulacién de estos

30%

o, 27%
20% 23% o
. [o% ]
0%
Totalmente de De acuerdo Ni de acuerdo ni en En desacuerdo Totalmente en
acuerdo desacuerdo desacuerdo

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.

Como se observa en la figura 17 sobre la afirmacién, Comercializacidn de alimentos, garantiza
mitigacién del riesgo, se puede leer que el 13% esta totalmente de acuerdo, el 30 manifiesta estar de
acuerdo, el 33% dice estar en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 20% dice estar en desacuerdo y el 3%
manifiesta estar en totalmente en desacuerdo, en consecuencia, que, un alto porcentaje esta de
acuerdo con lo afirmado, en consecuencia, un alto porcentaje esta indeciso o en desacuerdo con lo
afirmado, lo que indica que, se deben hacer acciones de mejora para que los usuarios tomen conciencia
sobre el concepto de la afirmacion.

Figura 17

Comercializacidon de alimentos, garantiza mitigacion del riesgo.

15 Considera que la forma como se comercializan los alimentos
informales, garantiza la mitigacidn, del Riesgo Biolégico
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0% I
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Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.
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10.1 Aspectos sociodemograficos.

Como se puede interpretar en la figura 18, el 63% de los encuestados son de género masculino,
frente al 37% que manifiestan ser del género femenino, y preguntado por otro género, nadie contesta,
lo que indica que quienes practican la actividad informal de alimentos son de género masculino.

Figura 18

Genero.

Género

70%
60%
50%
40%
30% S
0

20%

10%

0%
Masculino Femenino Otro

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.

Como se muestra en la figura 19 sobre el estado civil de los encuestados dedicados a esta
actividad, el 47% viven en unién libre, el 30% son solteros, el 10% manifiesta estar casado o separado y
solo el 3% son viudos y no existen divorciados lo que indica que la actividad en mencidn la practican las

personas que estan en unidn libre seguidos por los que manifiestan ser solteros.
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Figura 19

Estado Civil.

Estado Civil
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45%
40%
35%
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Estado Civil Soltero-a Casado-a Separado-a  Divorciado-a Viudo-a Unidn libre

47%

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.

Como se lee en la figura 20 respecto al rango de edad, el 53% estan entre las edades de 30 a 40
el 17% estan entre los 18 y 30 afos el 7% entre las edades de 41 a 50 y el 3% con mds de 50 afos, lo que
indica que la actividad es desarrollada en su gran mayoria por personas entre 30 y 40 afios seguida de
joven entre los 18 y los 30 afios.

Figura 20

Rango de edad.

Rango de Edad
60%
50%
40%
30%
20%

10% 17%

3% 0

0%
18-30 afos 31-40 afios 41-50 afios Mds de 51 afos No responde

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Likert.



43

10.2  Analisis de matriz de identificacidn de peligros de acuerdo con la GTC 45

El Anexo B de la Matriz de Identificacion de Peligros y Valoracién de Riesgos expone de manera
detallada los principales peligros biolégicos y quimicos presentes en el proceso de preparacion de
alimentos, particularmente en actividades como limpieza, inspeccidn, recepciéon de materias primas,
transporte, manipulacién y venta. Los peligros identificados incluyen bacterias, hongos, parasitos y virus,
los cuales pueden desencadenar intoxicaciones alimentarias, infecciones cutaneas, enfermedades
gastrointestinales severas y complicaciones sistémicas. La evaluacidn de riesgos evidencia que multiples
actividades presentan niveles de riesgo "muy alto" y "alto", principalmente debido a deficiencias en los
controles de higiene, inadecuada cadena de frio, uso de agua contaminada, y practicas de manipulacion
inadecuadas, lo que genera la necesidad urgente de establecer medidas correctivas. Las consecuencias
mas criticas incluyen brotes de enfermedades transmitidas por alimentos (ETA) y riesgos de mortalidad

€N Casos severos.

Frente a estos hallazgos, la matriz sugiere intervenciones inmediatas fundamentadas en la
capacitacion del personal en Buenas Practicas de Manufactura (BPM), fortalecimiento de las
inspecciones de insumos y utensilios, y la implementacidn estricta de elementos de proteccidn personal
(cofias, tapabocas, guantes, prendas antifluido y calzado antideslizante). Asimismo, se identifican
obligaciones legales relevantes, como la Resolucion 2674 de 2013 y la Ley 9 de 1979, que respaldan la

exigencia de condiciones sanitarias adecuadas.

10.3 Analisis de los videos.
El Anexo C estd conformado por cinco videos educativos que abordan el andlisis del riesgo
biolégico en la comercializacidn informal de alimentos en el sector de Rosablanca, Villavicencio. Cada

video desarrolla un aspecto esencial de la inocuidad alimentaria: desde la identificacién de riesgos
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biolégicos, la importancia de las Buenas Practicas de Higiene, el manejo adecuado de residuos y control
de plagas, hasta la prevencidn de enfermedades transmitidas por alimentos (ETA). A través de una
metodologia audiovisual dindmica y estructurada, se busca sensibilizar a vendedores y consumidores
sobre la importancia de mantener condiciones sanitarias adecuadas, basdandose en la normativa vigente,

como la Resolucion 2674 de 2013 y la Resolucién 2184 de 2019.

El contenido de los videos se articula de manera coherente para explicar, mediante ejemplos
cotidianos, las consecuencias de una mala manipulacién de alimentos, asi como las medidas de control
necesarias para garantizar la seguridad alimentaria. Cada escena esta disefiada para conectar con el
publico objetivo, utilizando lenguaje accesible, animaciones ilustrativas y mensajes claros que
promueven el cambio de conducta. De esta manera, los videos constituyen no solo material de
divulgacidn, sino también una estrategia de formacidn que refuerza el cumplimiento de Buenas
Practicas de Manufactura (BPM) y habitos de higiene esenciales para reducir la incidencia de riesgos

biolégicos.

En conclusidn, los cinco videos del Anexo C representan un recurso educativo integral que
fomenta la apropiacién de conocimientos sobre inocuidad alimentaria en el dmbito informal. Mediante
un enfoque practico y pedagdgico, se logra promover una cultura de prevencion de enfermedades y
proteccion de la salud publica. Estos materiales aportan valor al proyecto al ofrecer herramientas
visuales de facil comprensién, fortaleciendo asi los procesos de sensibilizacién y educacién comunitaria

en temas de seguridad alimentaria y gestion de riesgos sanitarios.
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10.4 Analisis de la encuesta de satisfaccion
Figura 21.

¢Qué tan claro y comprensible le resultaron los contenidos presentados en los videos sobre BPM?

%

® Muy claro 28 ‘
® Claro 2
® Regular 0
® Poco claro 0
® Nada claro 0

93%

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Microsoft Forms.

En la figura 21 se observa que del 100% de los encuestados el (93%) consideraron los videos
como "muy claros” y el (7%) como "claros", lo cual indica una excelente comprensién del contenido.
Este resultado sugiere que la estructura del mensaje, el lenguaje utilizado y la presentacién visual fueron
altamente efectivos.

Figura 22.

éConsidera que los videos le proporcionaron informacion dtil y aplicable a su trabajo diario en la

venta de alimentos?

13%

® Totalmente Gtil 26
® Algo util 4
@® Poco atil 0
® Nada atil 0

87%

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Microsoft Forms.
En la figura 22 los participantes reconocen una utilidad practica en los videos. El (87%) los

considera "totalmente util" y el (13%) “algo util” lo que refleja que el contenido estd alineado con sus
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necesidades laborales. Este dato es clave para validar la pertinencia tematica y su aplicabilidad en

contextos reales.

Figura 23.

¢Como calificaria la duracidn de los videos sobre BPM?

o]
® Muy adecuada 17 Demasiado corta
® 1(3%)
@ Adecuada 12 40%
@ Demasiado corta 1 579
@ Demasiado larga 0

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Microsoft Forms.

En la figura 23 el (57%) opina que la duracién fue “adecuada” y el (40%) “muy adecuada”. Solo
una persona (3%) la percibié como “demasiado corta”, lo que podria interpretarse como interés en
recibir mas contenido. No hay percepcion de exceso de duracidn, lo cual es positivo en términos de

retencion de atencion.

Figura 24.
¢En qué medida los videos le motivaron a mejorar sus prdcticas de manipulacion de alimentos en
su puesto de venta?

10%

g

® Mucho 27
® Algo 3
® Poco 0
® Mada 0
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Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Microsoft Forms.

En la figura 24, los participantes han manifestd haber sido motivado (90%) “mucho”, y el (10%)
“algo”. Esto revela un impacto positivo en la actitud frente a la implementacién de buenas practicas. La
motivacién es clave para lograr cambios de comportamiento, por lo que este dato respalda la eficacia

formativa del material.

Figura 25.

¢Recomendaria los videos a otros vendedores informales del sector de Rosa Blanca para mejorar

la manipulacion de alimentos?

20%

® Definitivamente si 24
® Probablemente si 6
® No estoy sequro/a 0
® Probablemente no 0
@ Definitivamente no 0

80%

Fuente: Elaboracion autor, tomada de la encuesta Microsoft Forms.

En la figura 25, los participantes recomendarian los videos, el (80%) indica que “definitivamente
si” y el (20%) indica “probablemente si”. Lo cual demuestra un alto nivel de satisfaccién general.
Ademas, la mayoria lo haria con total certeza. Esta disposicién para compartir evidencia la percepcién de

valor del contenido, facilitando su difusidn entre pares.
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11 Conclusiones

El analisis del riesgo bioldgico en la comercializacidn informal de alimentos en el sector
Rosablanca, Villavicencio 2024, ha evidenciado la necesidad urgente de implementar estrategias
efectivas de mitigacidn para reducir la exposicion a agentes patdgenos. Se identificaron deficiencias en
la aplicacién de medidas de bioseguridad, lo que incrementa la vulnerabilidad de consumidores y
comerciantes. A partir de este trabajo de grado, se resalta la importancia de generar conciencia en los
vendedores informales mediante programas de capacitacién que fortalezcan las practicas higiénicas y
sanitarias, con el propdsito de garantizar la inocuidad de los alimentos y la proteccidn de la salud
publica.

El estudio permitio reconocer los principales factores que contribuyen al riesgo bioldgico en el
sector analizado. Se evidencié que la falta de acceso a agua potable, la inadecuada manipulacién de
alimentos y la ausencia de certificaciones sanitarias incrementan la posibilidad de contaminacién
microbioldgica. Asimismo, se identificd que los comerciantes no siempre cuentan con el conocimiento
necesario para la implementacién de practicas de bioseguridad, lo que resalta la necesidad de
intervenciones pedagdgicas orientadas a reducir estos riesgos.

La matriz de riesgos evidencia que 14 actividades en el proceso de preparacién y manipulacion
de alimentos presentan peligros bioldgicos, de las cuales 9 casos son de riesgo “muy alto” no aceptable
y un 5 caso de riesgo “alto” mejorable, debido a factores como higiene deficiente, inadecuado control
de temperatura, y contaminacion cruzada. Estas condiciones generan un alto potencial de aparicion de
ETA y complicaciones severas de salud publica. Por ello, se concluye que es urgente implementar

controles correctivos respaldados por la legislacidn vigente, como capacitaciones en BPM,
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reforzamiento de inspecciones, y uso obligatorio de elementos de proteccién personal, para mitigar los

riesgos y mejorar la inocuidad alimentaria.

Los resultados reflejan que la comercializacién informal de alimentos presenta deficiencias
significativas en términos de higiene y control sanitario. Se observé que un alto porcentaje de
vendedores no utiliza equipos de proteccién personal ni cuenta con programas estructurados de
limpieza y desinfeccidn. Esta situacidn representa una amenaza para la salud de la poblacion, pues
facilita la propagacion de enfermedades transmitidas por alimentos (ETA). En este sentido, la evaluacién
resalta la importancia de establecer mecanismos de vigilancia y control que permitan minimizar los
riesgos asociados a la venta informal.

Las actividades pedagdgicas implementadas en el estudio demostraron ser una estrategia eficaz
para sensibilizar a los vendedores informales sobre la importancia de adoptar medidas de bioseguridad.
Se logrd generar espacios de formacién en los cuales se abordaron buenas practicas de manufactura,
protocolos de higiene y normativas sanitarias vigentes. Sin embargo, se identificé la necesidad de
realizar un seguimiento continuo para garantizar que los conocimientos adquiridos se traduzcan en
cambios efectivos en la manipulacion y comercializacion de alimentos.

El analisis de la encuesta realizada a comerciantes informales de alimentos evidencia que los
videos sobre Buenas Practicas de Manufactura (BPM) fueron altamente efectivos, destacandose por su
claridad, utilidad practica y duracidon adecuada. La mayoria de los participantes manifesté sentirse
motivada a mejorar sus practicas de manipulacidn y dispuesta a recomendar el material, lo que indica
un impacto positivo en la actitud y en la percepcién de valor del contenido. En sintesis, los videos
constituyen una herramienta formativa pertinente y aplicable, con potencial para fortalecer la seguridad

alimentaria en contextos de informalidad.
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Anexos

Anexo A

Instrumento Likert.

Corporacién Universitaria Minuto de Dios-UNIMINUTO
Administracién en Seguridad y Salud en el trabajo

Karen Juliana Alvarez Silva, Lady Katering Camacho Reyes Brayam y Stiben Astroz Sanchez
Anélisis del Riesgo Biolégico en la comercializacién informal de Alimentos -Rosablanca Villavicencio
2025
Encuesta

La informacién suministrada por el encuestado sera tratada con maxima confiabilidad y discrecién
por parte del autor por respeto a su privacidad.

Esta investigacion esta en ejecucién y su fecha de cierre sera en el primer semestre de 2025, con
fines investigativos.

Este estudio convoca la participacion voluntaria de los comercializadores de alimentos informales de
sector Rosablanca Villavicencio 2024, a diligenciar este instrumento cuyo objetivo general es Analizar
el Riesgo Bioldgico, en la comercializacién informal de Alimentos, en este sector.

La forma de calificacion que tiene el instrumento esta dada por afirmaciones con cualificacion asi:

Totalmente en | En desacuerdo | Nide acuerdo, ni | De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo Acuerdo

Instrucciones para el llenado del instrumento
Marque con una X en el recuadro, la alternativa de respuesta que usted estime conveniente

Variables de Identificacion

Género Estado Civil Rango de Edad
Masculino Soltero-a 18-30 anos
Femenino Casado-a 31-40 afos
Otro Separado-a 41-50 anos

Divorciado-a Mas de 51 afos
Viudo-a No responde
Unién libre

Afirmaciones

ITotalmente en
desacuerdo

En desacuerdo

Ni de acuerdo, ni en
desacuerdo

De acuerdo
Totalmente de
Acuerdo

1 Los puestos de trabajo cumplen con los requisitos minimos
higiénico-sanitarios

2 Desarrollan o aplican algun programa de limpieza y
desinfeccién, suministro de agua, control de plagas y plan
de desechos sélidos

3 | Sabe si existe un control de limpieza, conservacion y
controles para reducir el crecimiento microbiano

4 | Las superficies en contacto con los alimentos estan
fabricadas con materiales inertes como (la arena,
hormigén, acero)

5 | Tienen definido protocolos de mitigacién de riesgo
biolégico en la preparacion, envase, almacenamiento y
expendio de alimentos.

6 El agua que utiliza para su actividad, es potable




Afirmaciones

En desacuerdo

Ni de acuerdo, ni en
desacuerdo
Totalmente de
IAcuerdo

Totalmente en
desacuerdo
De acuerdo

7 |Usan EPI (Elementos de proteccion Individual) para la
manipulacién de alimentos, procedimientos

8 | Tienen certificados médicos, certificacion de capacitacion
de practicas y manipulacion de alimentos

9 | Sabe si poseen productos rotulados y con registro
sanitario

10 |Ellavado de utensilios y vajillas se hace con agua potable,
Jabon y desinfectantes.

11 | Con las basuras se hace disponen final adecuada, para
evitar la presencia de roedores y otros animales.

12 | Al manipular los alimentos practica habitos higiénicos,
como lavarse las manos, uniforme limpio y no agarrar
dinero, efc.

13 | Adquiere la materia prima en lugares de con buenas
précticas de limpieza y desinfeccién

14 | Como oferente o vendedor garantiza la inocuidad (no
danino para la salud) de los alimentos, garantizando las
practicas de higiene y manipulacién de estos

15 | Considera que la forma como se comercializan los
alimentos informales, garantiza la mitigacion, del Riesgo
Biol6gico

¢ Qué estrategia didéctica sugiere para desarrollar talles de prevencion de enfermedades trasmitidas
por la ingesta de alimentos informales? ¢ Videos Juegos aplicacion de celular Otro___
Cual?

Agradezco su participacion en el diligenciamiento de este instrumento, es muy importante, pues
ayudara al fortalecimiento de la ensefanza-aprendizaje en la comercializacion de Alimentos
informarles y en la exposicién al Riesgo Bioldgico

Elaboro: Karen Juliana Alvarez Silva, Lady Katering Camacho Reyes Brayam y Stiben Astroz
Sanchez
Corporacién Universitaria Minuto de Dios-UNIMINUTO

Administracion en Seguridad y Salud en el trabajo
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Anexo B

Matriz para la identificacion de los peligros y valoracion de los riesgos segtin GTC 45.
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Fuente: Elaboracién Autor (Icontec, 2012).




Anexo C
Videos de BPM

Video 1 https://youtu.be/ sRIsfkG6g

Video 2 https://youtu.be/pyvZnHYWx10

Video 3 https://youtu.be/rIMJAKLKK9s

Video 4 https://youtu.be/7p4CE xwMws

Video 5 https://youtu.be/GgKKPuwnnvs

Anexo D
Encuesta de satisfaccion

https://forms.office.com/r/p9wWHRfSxeP
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Encuesta de satisfaccion

& Atras Qapc [ Mévil

Encuesta de
satisfaccion

iTu Opinidn Importa! Evalia los Videos sobre
Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos
y Mejora tu Venta Informal

ies se enviarsn ol i - Microsoft no es responsable de las précticas de privacidad o seguridad de sus clientes, incuidas las que adopte el propietario de este formulario. Nunca des tu contrasefa,

B* Microsoft 365
lo cred Pi Los dato:
Microsoft Forms | Encuestas, rtificial Crear mi propio formulario

y sondeas con

El propietario de este for

o én los datos de jestas. N informacién personal o confidencial. | Términos de uso
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B Microsoft 365

& Atras

QPC 0 Mévil

Encuesta de satisfaccion

1. {Qué tan claro y comprensible le resultaron los
contenidos presentados en los videos sobre BPM?
(%)

O Muydaro

O dlaro

() Regular

(O Poco daro

(O Nada claro

2. ;Considera que los videos le proporcionaron

informacién util y aplicable a su trabajo diario en la
venta de alimentos? [T}

(O Totalmente il

(O Aigo atit

los datos de tus respuestas. N informacién ial. | Términos de uso

QPC [ Mévil

QO Poco til
(O Nada atil

3. ;Como calificarfa la duracién de los videos sobre
BPM? (G

(O Muy adecuada
O Adecuada
() Demasiado corta

(O Demasiado larga

4. ;En qué medida los videos le motivaron a mejorar
sus practicas de manipulacion de alimentos en su
puesto de venta? [T}

O Mucho
QO Aigo
O poco

respuestas. iones informacién I 0 confidencial. | Términos de uso.
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O g
O Poco
O Nada
5. ;Recomendarfa los videos a otros vendedores

informales del sector de Rosa Blanca para mejorar la
manipulacién de alimentos? ()

(O Definitivamente si

(O Probablemente si
(O No estoy seguro/a
(O Probablemente no

(O Definitivamente no

prictic i i incluidas las que adopt

nfide | Términos de uso

io. Nunca des
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