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1. Información General 

 

1.1. Alcance 

Este documento presenta la actualización de la base de datos de signos y síntomas relacionados con 
peligros biológicos y químicos relacionados con las Enfermedades Transmitidas por Alimentos (ETA) que 
pueden servir de soporte a los responsables con competencias en la gestión de riesgo, para la aplicación 
de estrategias, prevenir y detectar los peligros relacionados con alimentos en la atención de eventos y 
alertas agudas de interés en salud pública y en la investigación de brotes.  

 

1.2. Objetivo 

Actualizar la base de datos de signos y síntomas de posibles agentes etiológicos implicados en ETA y con 
base en evaluación de riesgos. 

 

 

 

 

  



      
                  

 

 

 

2. Introducción 

Las Enfermedades Transmitidas por los Alimentos (ETA) son enfermedades provocadas por alimentos 
contaminados, por la ingestión de toxinas (de plantas o animales), por productos metabólicos de 
microorganismos en los alimentos (peligros biológicos) o por sustancias químicas (peligros químicos) que 
se incorporan en forma accidental, incidental o intencional en cualquier momento, desde su producción 
hasta el consumo (1). 

Esta establecido que el período de incubación es el tiempo que transcurre desde la ingestión del alimento 
contaminado hasta la presentación de los primeros signos y síntomas de la enfermedad y varia de un 
individuo a otro, debido a la resistencia, edad y estado nutricional, la cantidad de alimento consumida, así 
como de la patogenicidad y virulencia de la cepa o la toxicidad de la sustancia química en el alimento 
ingerido (2). 

Los signos y síntomas más comunes tras ingerir alimentos contaminados dependen del tipo de peligro 
biológico o químico y del nivel de contaminación de los alimentos. Estos van desde leves (náuseas, vómitos 
y diarrea con o sin sangre) hasta debilitantes y que pueden causar la muerte (como insuficiencia renal y 
hepática, trastornos cerebrales y neuronales, parálisis, cáncer) (3).  

Cabe recordar que cuando no se toman las medidas de higiene necesarias durante la toda la cadena de 
suministro de alimentos, estos tienen probabilidad de contaminarse y los más susceptibles son conocidos 
como alimentos de mayor riesgo (cárnicos, lácteos, verduras y frutas frescas) (4). Así mismo, además de 
la higiene, el incumplimiento de las buenas prácticas de manufactura y la contaminación cruzada son los 
factores de riesgo más comunes que favorecen la contaminación de los alimentos (5). 

Hoy en día, algunas ETA se consideran emergentes porque ocurren con mayor frecuencia y ocasionan 
brotes epidemiológicos en varios países, lo que pone en evidencia la fragilidad de los programas de 
prevención y control de las ETA (1). Razón por la cual, se hace necesario actualizar frecuentemente las 
bases de datos relacionadas con este tema, por medio con artículos, libros con base científica e información 
de las principales instituciones de control de enfermedades a nivel mundial.  

Las tablas que se presentan en este documento son un listado de peligros biológicos y químicos 
relacionados con el período de incubación, signos, síntomas y cuadros clínicos de las ETA y, además, se 
especifican los tipos de alimentos comúnmente implicados, los factores que contribuyen a los brotes y el 
tipo de muestras clínicas que deben ser enviadas al laboratorio.  

Las tablas aquí presentadas también se encuentran en un archivo de Excel llamado: 2023_Tablas Signos 
y Síntomas.xlsx. Y esta información podrá aportar a los referentes técnicos de vigilancia de ETA información 
durante su actualización o revisión de protocolos, etc. 



      
                  

 

 

3. Metodología 
 

En primer lugar, se unificaron las celdas de signos y síntomas y se unió la información de factores de 
riesgo en una tabla general para peligros biológicos y otra para peligros químicos. Así mismo, en dichas 
tablas se incluyeron los peligros biológicos transmitidos por agua.  

Posteriormente, la revisión documental se llevó a cabo en un proceso de tres etapas. En la primera, se 
revisó el contenido de las páginas web de las entidades oficiales. En la segunda, se realizó la búsqueda 
de cada tipo de peligro y se descargaron los documentos disponibles, se examinó el contenido de cada 
uno de los documentos, se extrajo la información pertinente y se relacionaron las referencias en las 
respectivas tablas. En la tercera, se realizó una consulta de textos físicos para completar la información 
de signos y síntomas y el tipo de muestra para enviar a laboratorio. 

Para la búsqueda sistemática de información se analizaron los documentos oficiales disponibles en las 
páginas web de distintas autoridades sanitarias de referencia como el Centro para el Control y 
Prevención de Enfermedades (CDC), la Agencia de salud pública de Canadá (PHAC, por sus siglas en 
inglés), la Administración de Alimentos y Medicamentos de Estados Unidos (FDA, por sus siglas en 
inglés), la Agencia Francesa de Seguridad y Salud Alimentaria, Ambiental y Ocupacional (Anses). 

Por otro lado, se realizó la revisión de documentos por el buscador de Google y en bases de datos 
como Web Science Scielo, ScienceDirect, Scopus, Google Scholar, PubMed, Elsevier, Institutos 
Nacionales de la Salud (NIH) y ResearchGate. Dada la gran cantidad de información obtenida a partir 
de la búsqueda en Google, se estableció un filtro para rastrear los documentos publicados en los últimos 
5 años y se revisaron únicamente los enlaces de las páginas web de las primeras 5 hojas de resultados. 

Para los peligros que no se encontró información entre 2018 a 2023 se buscaron documentos sin filtrar 
el año. Para un total de 423 referencias entre artículos descargados en texto completo (.pdf), páginas 
web de autoridades sanitarias, tesis y libros, los cuales fueron revisados y citados a lo largo de la 
presente revisión. 

Los criterios de búsqueda involucraron además del nombre específico del microorganismo, en el caso 
de los peligros biológicos, y del elemento o sustancia química, en el caso de los peligros químicos, las 
siguientes palabras clave: alimentos, enfermedades transmitidas por alimentos, intoxicación, 
envenenamiento, brotes, síntomas, sintomatología y muestras clínicas (en español, francés e inglés). 
Los criterios de exclusión fueron los artículos breves, las cartas al editor y revisiones subjetivas. Y los 
libros consultados en físico fueron del área de toxicología y bacteriología clínica. 

Para ciertos peligros transmitidos por los alimentos sigue existiendo una incertidumbre en cuanto a su 
impacto clínico por lo que en la actualización de las tablas solo se relacionan los signos y síntomas para los 
peligros biológicos y químicos y demás información de la cual existe pruebas o estudios suficientes hasta 
el año 2023. 



 
 

4. Resultados  

4.1. Tabla de Peligros Biológicos 

Nombre Peligro 
biológico 

Periodo de 
incubación o 

latencia 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Achromobacter 
xylosoxidans 

 Diarrea, hematoquecia 
Cefalea, náuseas, 

distensión abdominal y 
mareos 

Agua Ingesta de agua contaminada 

Frotis rectales, sangre, 
orina, liquido sinovial, 

absceso cerebral y 
lavado bronquial 

(6–8)  

Aspergillus flavus  Ictericia, depresión, diarrea Anorexia 
Arroz y cereales, granos de oleaginosas y de tortas 

destinadas a la alimentación animal, especias, frutos 
secos, café, granos de cacao y productos lácteos 

Malas prácticas de 
almacenamiento, Malas 

prácticas de manufactura 

Aspirado bronquial, 
sangre LCR o biopsia 

pulmonar 
(9–11)  

Acinetobacter 
spp. 

(calcoaceticus, 
Iwoffi) 

 Calcoaceticus: Sepsis, 
neumonía y meningitis 

 Agua residual contaminada, Frutas y vegetales 
contaminadas por el agua 

Contaminación cruzada, malas 
prácticas de higiene, utensilios  

Orina, sangre (12–18) 

Adenovirus 
De 3 a 5 días / 8 a 

10 dias 
Diarrea y vómitos leves, 
Fiebre durante 2-3 días 

 
Cortes de carne de vacuno, cerdo y pollo 

Salchichón, pate y salami de cerdo Pescados y 
mariscos 

Agua 

Malas prácticas de higiene del 
personal y superficies 

Heces o vómito  (19–22) 

Aeromonas  De 24 a 48 horas 

Diarrea aguda severa, 
vómito, fiebre.  

A. enteritidis: Vómitos, 
anemia, síndrome hemolítico 
urémico, insuficiencia renal, 
diarrea acuosa, fiebre leve. 

A. hydrophilia: Diarrea 
acuosa hasta diarrea 

sanguinolenta, vómitos, 
fiebre 

Dolor abdominal, 
cefalea, náuseas 

Agua, mariscos listos para el consumo mínimamente 
procesado, comida de mar, trucha arcoiris. Carne, 
mariscos (pescado, camarones, ostras), caracoles. 

Aves de corral, productos lácteos 

Contaminación cruzada 
Heces, esputo, orina, 

plasma, sangre 
(13,19,23–39) 

Agrobacterium 
radiobacter 

 

Bacteriemia 
(envenenamiento de la 
sangre) o septicemia 

(infección grave del torrente 
sanguíneo que puede 

conducir a sepsis), 
principalmente en pacientes 
con sistemas inmunitarios 

comprometidos 

 Agua Frutas y verduras sin procesar o sin lavar 
Contaminación cruzada, malas 

prácticas agrícolas 
 

(40) 
 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 

 

 



      
                  

 

 

Nombre Peligro 
Biológico 

Periodo de 
incubación o 

latencia 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Alcaligenes 
A. denitrificans 

spp. Dentrificans 
dentrificans spp. 

Xylosoxidans 
A.faecalis  

 

Infecciones nosocomiales, 
infecciones urinarias y 

respiratorias, meningitis, 
bacteriemia y septicemia, y 

los casos más graves 
pueden provocar la muerte. 

En pacientes 
inmunodeprimidos e 

inmunocompetentes causa 
infección de herida 

quirúrgica e infección de 
herida superficial, 

infección vascular y, más 
raramente, abscesos 

cutáneos, úlcera vascular, un 
caso pediátrico de celulitis 
bacteriemia; osteomielitis 

 Agua, ensalada a la vinagreta, alimentos 
congelados. Arroz y cereales 

Malas prácticas higiénicas, 
contaminación ambiental, 
contaminación cruzada 

Sangre, esputo, 
secreciones de oído, de 
heridas, Heces. Liquido 

cefalorraquídeo 

(9,13,23,41,42)  

Amebas no 
patógenas: 
Entamoeba 

hartmanii, coli, 
Endolimax nana, 

Iodamoeba 

  No producen síntomas 
Frutas, hortalizas y verduras crudas como rúgula y 

cebollino, eneldo, perejil, cilantro, rocca 
y menta, agua y alimentos infectados 

Uso de sobras Malas prácticas 
de higiene 

Heces   (43–50) 

Angiostrongylus 
cantonensis 

1 a 3 semanas // 
De 14 a 16 días 

Meningitis eosinofílica, 
encefalitis eosinofílica, 

angiostrongiliasis ocular 
Gastroenteritis, rígidez de la 

nuca y espalda, fiebre, 
vómito 

Cefalea, Dolor cervical, 
náuseas Visión borrosa 

o diplopía 

Caracoles y babosas de tierra crudos o poco 
cocinados, gambas, camarones de agua dulce, 
verduras contaminadas, moluscos, crustáceos, 

erizos, cangrejos, langostinos 

Agua con larvas infectadas, 
alimentos crudos o 

insuficientemente cocinados 

Sangre, biopsias, 
líquido cefalorraquideo 

(43,51–53)  

Anisakis spp.  
Pseudoterranova 

spp. 

1 a 12 h / 12 h a 5 
dias 

Forma invasiva: vómitos y/o 
diarrea, síntomas ulcerosos, 
apendiculares, peritoneales, 
formas raras de cólicos o del 

íleon inferior  
Forma no invasiva: masas 

abdominales  

En la forma invasiva 
dolor abdominal, 

náuseas Forma no 
invasiva: los parásitos 

se sienten en la 
garganta o esófago y 
son eliminados con 

esfuerzos de tos 

Caballa marinada, atún, pescado crudo (por ejemplo, 
sushi, sashimi, arenque, ceviche) Sardina, salmón, 

merluza, anchoa 

Materia prima contaminada, 
mala congelación y/o cocción 

Heces  (3,28,54,55) 

Aquabacterium 
commune 

   
Agua Biopelículas de sistemas de distribución de 

agua potable europeos 

Biofilm en tuberías en acero 
inoxidable EN14307 y 

polietileno de densidad media 
(MDPE) 

 
(56,57) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 

 



      
                  

 

 

Nombre Peligro 
Biológico 

Periodo de 
incubación o 

latencia 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Áscaris 
lumbricoides 

6 a 8 semanas // 
De 14 a 20 días 

Diarrea, fiebre, meteorismo, 
vómito (esto sucede en 

parasitismo intenso), 
Obstrucción intestinal en 

niños, ausencia de 
evacuaciones intestinales y 
masa abdominal palpable, 
invasión del colédoco con 

obstrucción biliar, 
Granulomas de cuerpo 

extraño hepáticos, 
colangitis, Tos, 

expectoración,eosinofilia, 
manifestaciones alérgicas 
tipo asmatiforme, Cuando 
hay hipersensibilidad se 
presenta el sindrome de 

Löeffler: fiebre, tos 
espasmódica, 

expectoración, estertores 
bronquiales y sigos de 

consolidación pulmonar   
Vómitos, excreción de 
lombrices vivas en las 

heces 

Dispepsia, Dolor 
abdominal difuso o tipo 

cólico, náuseas 
Diarrea, náuseas, 

indigestión, molestias 
gastrointestinales 

Vegetales frescos, agua contaminada Contaminación cruzada Heces (13,28,43,58–60) 

Aspergillus y 
Penicillium 

productores de 
OTA 

 
Nefropatía, otoomicosis, 
endoftalmitis, obstrucción 

bronquial 

Dolor sinusal, 
hemoptisis, aumento 

de secreciones 
bronquiales 

Leche cruda fresca y quesos de caprino y ovino, 
bebidas fermentadas, té herbal Jugos de fruta, 

yogurt, refrescos Fruta cruda como la uva, cereza, 
la manzana 

y la pera, fruta enlatada, arroz y cereales, agua 
vegetales secos 

Malas prácticas de 
almacenamiento y proceso 

Esputo, sangre, 
material de biopsia 

 
(9,39,61–67) 

Astrovirus De 3 a 5 días 

Diarrea aguda 
(Principalmente en niños 

menores de 5 años), 
vómitos 

Fiebre Agua, mariscos 
Contaminación cruzada, malas 

prácticas higiénicas 
Heces o vómito 

 
(19,28,68) 

Bacillus anthracis 
2 a 5 días /1 - 7 

días, promedio 3-
5 días 

Vómito, Deposiciones 
hemorragicas, ascitis, 

septicemia, muerte si no se 
trata a tiempo, Posible 
pneumonia por sepsis, 

gastroenteritis, carbunco 
cutáneo 

Anorexia, adenopatias, 
papula a menudo 

pruriginosa que luego 
se transforma en 
ulcera enbrazos, 

manos, rostro, cuello 

Carne, leche, especias, huevos blancos, recetas 
para bebes 

Insuficiente cocción Sangre, Heces, vómito (39,69–71) 

Bacillus spp. 
(Bacillus subtilis, 

licheniformis, 
pumilus) 

Varía según la 
especie 

Gastroenteritis, peritonitis Dolor abdominal  
Arroz, cereales, vegetales, carne cocinada, leche 

cruda, agua, melón 
Contaminación cruzada  Heces 

(9,12,39,61,72–75) 
 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

 

Nombre Peligro 
Biológico 

Periodo de 
incubación o 

latencia 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Bacilus cereus 
Forma emetica: 

1-6 h, Forma 
diarreica:10-12h 

Diarrea acuosa 
Gastroenteritis, 

cólicos abdominales, 
náuseas  

Aves de corral crudas o poco cocinadas, frijol, 
carnes, guisos, salsas, salsa de vainilla Si es  

Emético en arroz y pasta Si es tipo Diarreico en 
productos lácteos, leche cruda, verduras y carne 

Productos de cereales, natillas, albóndigas, 
salchichas, vegetales cocidos, bienestarinas 

Inadecuada limpieza de 
equipos o equipos 

contaminados, malas 
prácticas de higiene 

Inadecuada cocción, proceso 
térmico o conservación, uso 
de sobras, Preparación un 
día o más, antes de servir 

Heces  (28,33,38,39,44,60,76–89) 

Balantidium coli 

3 a 4 días De 5 a 
20 días 

Promedio: 14 a 
16 días 

Diarrea con moco y 
sangre, vómito, pérdida de 
peso Se conocen casos de 

apendicitis balantidiana 

La mayoría de los 
casos son 

asintomáticos, dolor 
tipo cólico En casos 
crónicos se pueden 

presentar pujo y 
tenesmo, astenia   

Agua, alimentos contaminados Lechuga, agua, 
animales de caza (ciervo rojo)  

Ingestión de artrópodos, cereales con artrópodos 

Inadecuada cocción, proceso 
térmico o conservación, 
contaminación cruzada 

Heces y tejidos 
infectados 

(43,44,90–92) 

Bradyrhizobium 
liaoningense    Agua   

(56) 
 

Brucella spp.  
(B abortus, B 
melitensis, B 

suis) 

De 7 a 21 días 
promedio, puede 
durar más de 30 

días  

Brucelosis con síntomas 
leves o asintomática, 

pérdida de peso, 
esplenomegalia y 

hepatomegalia, fiebre 

  Sudor, Debilidad, 
Cefalea, Mialgias, 

Artralgias, Escalofrios   

Lácteos artificiales no pasteurizados, leche cruda 
y derivados como queso Carne poco cocida de 

bovinos  

Inadecuada cocción, proceso 
térmico o conservación, 
contaminación cruzada 

Sangre, suero (28,44,78,93–98) 

Burkholderia 
pseudomallei 

 
Melioidosis, shock séptico, 
heces negras, fiebre alta 

Dolor abdominal 
Agua Ingestión de agua contaminada durante el 

baño 
Contaminación ambiental, 

contaminación cruzada 
Heces 

 
(39,99–101) 

 

Campylobacter 
spp. 

(Campylobacter 
coli, 

Campylobacter 
jejuni) 

De 2 a 7 días, 
usualmente entre 

3 y 5 

Fiebre, diarrea 
(frecuentemente con moco 

y sangre), vómito 
Secuelas:  Síndrome de 
Guillain Barré, Meningitis 

Dolor abdominal, 
Cefalea, Mialgias, 

Anorexia, Náuseas, 
dolor muscular 

Carne de res, pollo y embutidos, carne de cerdo, 
Agua, Pescados y mariscos, Pollo agua, leche 

cruda y derivados 

Inadecuada cocción, proceso 
térmico o conservación Malas 

prácticas de higiene 
Inadecuada limpieza de 

equipos o equipos 
contaminados Contaminación 

cruzada 

Heces, sangre  (11,19,28,38,50,78,93,102–110) 

Caulobacter 
fusiformis 

   Agua   
(56) 

 

Caulobacter 
henricii 

   Agua   
(56) 

 

CDCE-degading 
bacteriru JS666 

   Agua   
(56) 

 

Cladosporium  Rinitis alérgica 
Absceso cerebral, 
lesión pulmonar, 
lesiones en piel 

Frambuesas frescas, frutas frescas o 
mínimamente procesadas, arroz y cereales 

Contaminación cruzada Raspado de lesiones 
(61,81,111,112) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre Peligro 
Biológico 

Periodo de 
incubación o 

latencia 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Clonorchis 
sinensis 

Varía con el 
número de 
parásitos 

presentes Los 
síntomas 

comienzan con la 
entrada de las 

larvas inmaduras 
en el sistema biliar 
un mes después 
de que las larvas 
(metacercarias) 
sean ingeridas 

Eosinofilia anemia En 
estados tardíos: hipertensión 

portal, ictericia, ascitis, 
sangrado gastrointestinal 
superior, Hepatomegalia, 

Dolor epigástrico, caquexia 
En el conducto biliar, los 

adultos de C sinensis 
provocan hiperplasia del 

epitelio del conducto biliar, 
fibrosis periductal, ictericia, 
agrandamiento del hígado, 
ascitis y cirrosis, y con poca 

frecuencia 
colangiocarcinoma   

La mayoría de los 
pacientes son 

asintomáticos, dolor en 
hipocondrio 

derecho(zona del 
higado), anorexia, 

indigestión, distensión, 
En pacientes con 

infección grave: pérdida 
de peso, llenura 

Anorexia 

Pescado de agua dulce crudo o poco cocinado como 
preparaciones de filete, "sashimi" o congee, que 

albergan metacercarias 
Contaminación cruzada Heces  (28,113,114) 

Clostridium 
botulinum 

12-72 h 

Insuficiencia respiratoria y 
muerte Infarto de miocardio, 
parálisis, vértigo, botulismo, 

vómitos, diarrea, fiebre 

Visión borrosa, visión 
doble, dificultad para 
tragar, alteraciones 
oculares, debilidad 
muscular, mareos, 

estreñimiento, fatiga, 
sequedad de la boca 

Verduras, pimientos, carne, pescado, mortadela, 
jamón crudo, charcuteria Alimentos enlatados o 

conservas, especialmente verduras enlatadas en 
casa, pescado fermentado, papas asadas en papel 

de aluminio, mariscos, miel 

Ingestión de alimentos 
preparados con toxinas, 

pH>4,6 Inadecuada cocción, 
proceso térmico o 

conservación Fuente de 
alimento no confiable Sellado 

defectuoso 

Sangre, heces 
 

(4,19,44,60,108,115) 

Clostridium 
perfringens 

8–16 h 
Enteritis, fiebre, diarrea 
acuosa y/o putrefacta, 

vómitos 

Náuseas, dolores 
abdominales intensos, 

cólicos, mareos 

Carne de vacuno, aves de corral, salsas, alimentos 
secos o precocinados, alimentos con abuso de 

tiempo y/o temperatura 

Preparación un día o más, 
antes de servir Uso de 

sobras Inadecuada cocción, 
proceso térmico o 

conservación Malas prácticas 
de higiene Contaminación 

cruzada Inadecuada limpieza 
de equipos o equipos 

Heces 
 

(4,38,44,60,81,108,116) 

Coccidioides spp.  

Enfermedad celíaca (CeD), 
trastornos relacionados con 
el gluten,  enteritis agudas 

de gravedad 

Diarrea del viajero 
Agua, alimentos con gluten (trigo, centeno, cebada y 

algunas variedades de avena) 
Contaminación cruzada 

Tracto respiratorio, 
liquido cefalorraquide, 

esputo 
(117–120) 

Comamonas (Ps) 
acidovorans 
testosteroni 

 

Septicemia o endocarditis, 
en huéspedes 

inmunocompetentes 
Neumonía, bacteriemia 

polimicrobiana, 
bacteriemia/choque séptico, 
meningitis purulenta y sepsis 

en pacientes con 
enfermedades subyacentes 
como obesidad, diabetes, 

alcoholismo, cáncer 

 Agua 
Contaminación ambiental, 

contaminación cruzada 
Orina, sangre, Heces 

(13,121) 
 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre Peligro 
Biológico 

Periodo de 
incubación o 

latencia 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Corynebacterium  

Brotes de difteria En individuos 
inmunocomprometidos e 

inmunocompetentes: 
Bacteriemia y sepsis, artritis 

séptica, endocarditis, 
meningitis, osteomielitis, 

sinusitis, infección pulmonar y 
sinovitis  

 Agua 
Microbiota de la piel y la 

mucosa nasal de los seres 
humanos 

Vías respiratorias de 
pacientes con 

infecciones adquiridas 
en la comunidad y 

enfermedades 
nosocomiales 

(23,122) 

Coxiella burnetii 14 a 28 días 

Hepatitis, Neumonía, Fotofobia 
Endocarditis grave en el caso 

de la fiebre Q crónica en 
humanos 

Debilidad, náuseas, 
síntomas parecidos a 

los de la gripe  

Leche y derivados lácteos de cabras, ovejas y 
vacas 

Contaminación cruzada, 
malas prácticas de higiene 

Heces (78,123,124) 

Cryptosporidium 
spp. 

(Cryptosporidium 
parvum) 

Variable: de 1 a 
12 días con una 

media de 
unos 7 días 

En inmunodeficientes:  
desequilibrio hidroelectrolítico, 

síndrome de mala absorción En 
pacientes con SIDA 

diseminación con complicación 
pulmonar, pancreatitis y cirrosis 
hepática, tos seca y sibilancias 

Diarrea (a menudo 
profusa y acuosa) Si es 

inmunocompetentes diarrea 
generalmente acuosa, a veces 

con moco y sangre sin 
leucocitos, vómitos y pérdida 

de peso Si es 
inmunodeficientes: diarrea 

crónica 

Cólicos estomacales, 
malestar estomacal, 

fiebre leve, dolor 
abdominal, cefalea, 
malestar general, 
náuseas Anorexia  

Alimentos y agua, verduras y frutas frescas, jugo 
de frutas, leche no pasteurizada Ensalada de 
vegetales frescos con lechuga, jugos de frutas 

preparados (manzana) 

Mala manipulación de 
alimentos 

Heces, biopsia 
intestinal 

(28,38,43,78,117,125–128)  

Cyclospora 
cayetanensis 

Variable: de 1 a 
14 días con una 

media de 
unos 7 días 

Diarrea acuosa de intensidad y 
duración variables, pérdida 

sustancial de peso, vómitos, 
más de 10 deposiciones al día, 

deshidratación  

Pérdida de apetito, 
cólicos estomacales, 
náuseas, fatiga  Dolor 
abdominal, dolor de 
cabeza, náuseas, 

anorexia,  flatulencia  

Frutas, verduras y agua Varios tipos de productos 
frescos (frambuesas, albahaca y diversas 
variedades de lechuga), ensaladas, bayas 

importadas  

Contaminación cruzada Heces 
(38,43,129,130) 

 

Diphyllobothrium  
(Diphyllobothrium 

latum) 
De 5 a 6 semanas 

Diarrea, vómito Anemia  
perniciosa por deficiencia de 
vitamina B12  En infecciones 

masivas: obstrucción intestinal 
La migración de proglótides: 

colecistitis o colangitis  

La mayoría de las 
infecciones son 

asintomáticas Dolor 
abdominal, pérdida de 

peso Malestar 
gastrointestinal 

indefinido   

Pescados (perca, lucio, lota, pescado blanco, 
salmón y trucha) actúan como hospedadores 
paraténicos Mariscos de agua dulce crudos o 

poco cocinados Carne y las vísceras de pescado 
fresco  (sushi, sashimi, ceviche y tartar) Verduras 
crudas contaminadas como col, rábano, pepino 

cocobro 

Contaminación cruzada, 
inadecuada cocción 

Heces (43,129,131–134) 

Dipylidium 
caninum 

De 14 a 16 días Diarrea, pérdida de peso  

Las infecciones 
humanas son 

frecuentemente únicas 
La sintomatología 

digestiva es poca o 
ninguna (cuando la 

hay: dolor abdominal, 
meteorismo) 

Alimentos contaminados 
Ingestión de artrópodos, cereales con artrópodos 

Contaminación cruzada Frotis rectal, heces 
(43,135,136) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre Peligro 
Biológico 

Periodo de 
incubación o 

latencia 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Edwardsiella 
iictaluri 

   Agua embotellada   
(12) 

 

Endoenterotoxina 
de Clostridium 

perfringes 

De 2 a 36 horas, 
promedio: 6-12 

horas 

Diarrea putrefacta Algunas 
veces vómito 

Calambres abdominales, 
Algunas veces náuseas   

Alimentos contaminados tratados térmicamente, 
carne de res o de aves cocidas, embutidos 

productos cárnicos, caldos, salsas y sopas (que son 
almacenados a temperatura ambiente), pescados 
de agua dulce (toxina tipo E), mariscos, leche y 
derivados lácteos Conservas de frutas caseras y 

verduras mal preparadas (Toxina tipo A y B)  

Agua, alimento, ambiente en 
general o animales 

homeotermos como los pollos 
Heces  (28,78,131,137–139) 

Endoenterotoxina 
de Vibrio cholerae 

(O1, O139) 
V cholerae O1: El 
clásico y El Tor 

Que incluyen los 
serotipos: Ogawa, 
Inaba y Hikojima 

De 1 a 3 días 

Diarrea acuosa y profusa, 
vómito, deshidratación 

grave acompañada de sed, 
colapso, reducción de la 
turgencia cutánea, dedos 

arrugados, enoftalmos  

  Dolor abdominal, 
Náuseas, tenesmo rectal 

Pescados y mariscos crudos, alimentos preparados 
o lavados con agua contaminada, arroz y cereales 

Contaminación cruzada, malas 
prácticas agrícolas, malas 
prácticas de manufactura 

Heces  (19,28,117,140–142) 

Entamoeba 
histolytica 

De pocos días a 
varios meses 

Usualmente: entre 
2 y 4 semanas 

El periodo 
prepatente varía 
entre 2 y 4 días 

Diarrea con sangre y moco, 
Puede ser amibiasis 

asintomática (portadores 
sanos), amibiasis intestinal 
invasiva aguda y amibiasis 
intestinal crónica o colitis 
amibiana no disentérica, 

diarrea con heces pastosas 
o líquidas y fermetadas o 

fétidas con presencia 
ocasional de moco, 

ulceraciones de la mucosa 
visibles en la endoscopia 

Dolor abdominal, 
estreñimiento, dolor 

abdominal tipo cólico, 
cambio en el hábito 

intestinal, llenura 
postprandial, náuseas, 
distención abdominal, 

flatulencia y 
borborigmos, dolor a la 
palpación en el marco 

del colón, pujo y 
tenesmo anal, dolor 

muscular 

Hortalizas de hojas verdes (eneldo, perejil, cilantro, 
rocca y menta) Frutas crudas, agua, leche y 
derivados lácteos, verduras y agua potable 

Ingesta de alimentos 
contaminados 

Heces 
(43,60,78,143) 

(28,50) 
 

Enterobacter 
agglomerans  

(Pantoea 
agglomerans) 

  
Meningitis neonatal, 

artritis sépticas 
Agua, cáscaras de huevos y ovoproductos 

Ingesta de alimentos 
contaminados crudos o poco 

cocidos 

Orina, Heces 
secreciones 

respiratorias, sangre 

(13,144,145) 
 

Enterobacter 
sakazakii  

(Cronobacter spp.)  

De 4 a 24 h 1 día 
a 3 semanas 

Generalmente 1 
semana 

Vómitos, infección urinaria y 
diarrea hemorrágica  

Meningitis, Enterocolitis 
necrotizante, Sepsis, 

Retraso en el desarrollo, 
Retrasos neurológicos, 

Parálisis 

Náuseas, dolor 
abdominal, alteración en 
memoria, concentración 

y coordinación  

Alimentos secos, productos agrícolas, especias e 
incluso leche materna extraída Platos listos 

preparado: cuajada de judías con cerdo estofado 
Leche y derivados lácteos, en especial leche de 

fórmula para infantes 

Contaminación cruzada 
Hisopos rectales, 

líquido cefalorraquídeo 
(78,146,147) 

Enterobacter spp  
Abcesos cerebral, 

neumonia, meningitis, 
septicemia 

Desnutrición, 
irritabilidad, ictericia, 

convulsiones, 
hidrocefalia y retraso en 

el desarrollo. 

Agua, hortalizas 

Malas prácticas agrícolas, 
malas prácticas de 

manipulación en proceso, uso 
de estiércol no compostado 

Orina, tracto 
respiratorio, Heces, 
sangre, secreciones 

respiratorias 

(39,144,148,149) 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 
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Biológico 
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incubación o 

latencia 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Enterobius 
vermicularis 

De 2 a 4 semanas 

Irritación de la zona genital, 
principalmente en niñas 

vulvitis o vaginitis, invasión 
apedicular coadyuvante en 

casos de apendicitis 

Picor repetido de la 
vulva, exacerbación por 

la noche, un poco de 
secreciones amarillas en 

el meato urinario con 
dolor urinario La 
oxiuriasis es más 

frecuente en niños que 
en adultos, prurito, ligero 

dolor o sensación de 
cuerpo extraño en el 

ano, en oxiuriasis 
intensa 

Verduras crudas contaminadas como cebolla verde 
Alimentos infectados, el agua 

potable y las manos 
Heces, Frotis de 

vegetales 
(43,133,150) 

Enterococci 
Enterococus 

 

Fiebre tifoidea, la 
disentería, el cólera, las 

enfermedades 
gastrointestinales 

Diarrea y la emesis Agua Contaminación cruzada Sangre, orina, Heces  (144,151,152) 

Enterovirus: A 
coxsackieviruses, 

group B 
coxsackieviruses, 

echoviruses 

Varía según el 
grupo 

Fiebre leve 

 

Agua residuales y tratadas Alimentos contaminados 
Mariscos, verduras crudas, preparaciones 

gastronómicas que contenían productos de 
pescado 

Contaminación ambiental, 
contaminación cruzada 

Heces, frotis de 
superficie 

(153–155) 

Erwinia spp.    Agua, espinaca 

Manipulación incorrecta, 
contaminación cruzada, 

malas prácticas de 
almacenamiento 

Asociada a 
enfermedad en plantas 

 
(12,156) 

Escherichia coli 1-3 días 

Diarrea acuosa, puede 
haber vómitos, síndrome 

urémico hemolítico (5-10%), 
fiebre 

Cólicos abdominales, 
náuseas 

Caracol terrestre comestible, 
pescados, mariscos, huevos y 

verduras, arroz, judías, gambas 
congelados, ñame, carne, y shawarma, sandia, 

leche fermentada, 
naranja pelada, huevo 

huevo, manzana, plátano 
patatas fritas, donut, pastel de carne, 

anacardos, verduras, leche cruda, carne picada, 
agua  

Inadecuada limpieza de 
equipos o equipos 

contaminados, 
Contaminación cruzada 

Materia prima contaminada 
Fuente de alimento no 

confiable Persona infectada o 
Malas prácticas de higiene 
del personal Inadecuado 

recalentamiento, Inadecuada 
cocción, proceso térmico o 

conservación 

Heces 
 

(19,38,60,151,157–159) 

Escherichia coli 
enterohemorrágica 

o verotoxigénica 
(O157:H7, O26, 

O111, O115, 
O113) 

De 1 a 10 días, 
usualmente 2 a 5 
días Promedio 4 

días 

Diarrea acuosa seguida por 
diarrea sanguinolenta, 
Hematuria, Secuela: 
Síndrome urémico 

hemolítico, fiebre, vómito 
Más frecuente en niños de 

4 años o menos Puede 
provocar insuficiencia renal 

aguda trombocitopenia y 
anemia hemolítica, colitis 

hemorrágica, 
deshidratación y shock 

Dolor, tipo cólico 
abdominal severos 

Pescado, sopa,  
pollo, carne de res y derivados poco cocidos 

(hamburguesas), queso, leche y jugos no 
pasteurizados, frutas y verduras crudas (por ej 
germinados), alimentos frescos y listos para el 

consumo y agua Bebidas 
fermentadas localmente   yogurt, arroz y cereales, 

bienestarina, lechuga, agua, y mariscos 

Malas prácticas agrícolas 
Malas prácticas de higiene 

Heces  (28,38,76–79,117,131,159,160) 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 
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Escherichia coli 
enteroinvasiva 

De 1/2 a 3 días 

Diarrea acuosa (<10% con 
moco y sangre), vómitos, 
fiebre, colitis hemorrágica, 

deshidratación y shock 

Dolor abdominal severo, 
tenesmo, cefalea  

Ensalada, alimentos no tratados térmicamente, 
quesos frescos, bienestarinas, agua Leche y 

derivados lácteos, carne de vacuno, alimentos 
frescos y listos para el consumo Bebidas 

fermentadas 

Malas prácticas agrícolas Malas 
prácticas de higiene 

Heces o frotis rectal (28,77,78,123,159) 

Escherichia coli 
enteropatógena 

De 5 a 48 horas, 
promedio de 10 a 

24 horas 

Vómito, diarrea, 
deshidratación, shock, 

colitis hemorrágica, fiebre 

Dolor abdominal, 
náuseas, escalofríos, 

cefalea, mialgias  

Leche y derivados lácteos, agua y bienestarinas, 
carne de vacuno, alimentos frescos y listos para el 

consumo y agua contaminada Bebidas fermentadas 

Malas prácticas agrícolas, 
Malas prácticas de higiene 

Insuficiente cocción o 
recalentamiento, falta de 

refrigeración, pH y aw alta 

Heces o frotis rectal 
 

(28,77–79,159) 

Escherichia coli 
enterotoxigénica 

De 1/2 a 3 días 

Colitis hemorrágica, 
deshidratación, shock, 

astenia, adinamia, fiebre, 
diarrea acuosa profusa (sin 

moco ni sangre) de 
moderada a severa, similar 

al cólera, vómitos, 
deshidratación 

Dolor abdominal, astenia 
y adinamia, náuseas  

Leche y derivados lácteos, agua y bienestarina, 
carne de vacuno, ensaladas, alimentos frescos y 

listos para el consumo y agua contaminada Bebidas 
fermentadas 

Malas prácticas de BPA, Manos 
de manipuladores Insuficiente 

cocción o recalentamiento, falta 
de refrigeración, pH y aw alta 

Heces (28,77,108,159)  

Estrongyloides 
(Strongyloides 

stercoralis)-
Helminto 

Los síntomas 
dermatológicos 

inician 
inmediatemente, 
otros síntomas 

aparecen a las 2 
semanas Las 

larvas se pueden 
encontrar en las 

heces aprox 3 a 4 
semanas más 

tarde 

Enfermedad pulmonar, 
hiperinfección 

potencialmente mortal 
pacientes 

inmunodeprimidos 
INMUNOCOMPETENTES: 

Lesiones cutáneas: 
dermatitis pruriginosa, 

exudación de líqudo seroso, 
síndrome larve currens La 
eosinofilia esta en fases 

aguda y crónica, pero esta 
ausente durante la 

diseminación  pulmonar: 
neumonitis con tos, 

expectoración, bronquitis,  
gastrointestinal: vomito, 

diarrea acuosa abundante 
INMUNOSUPRIMIDOS: 

estrongiloidiasis pulmorar 
(bronquitis, disnea, 

hemoptisis e intensa 
expectoración)intestinal: 

diarrea vómito, 
hipoproteinemia, íleo 
paralítico, obstrucción 

intestinal y hemorragias 

En las personas 
inmunocompetentes las 
infecciones suelen ser 

leves La sintomatología 
se relaciona con el 

punto de invasión de los 
parásitos y con la 
intensidad de la 

infecciónForma intestinal 
crónica: dolor 

epigástrico tipo punzada 
o ardor,  náuseas, 
anorexia Pacientes 
inmunodeficientes:  

Invasión intestinal (dolor 
abdominal,  náuseas, 

pérdida de peso)  

Verduras de hoja verde frescas como puerro y 
cebollas verdes Pescados y mariscos 

Contaminación cruzada, malas 
prácticas de manufactura 

Frotis rectal, heces (131,161) 

Eurotium spp.    Pescado seco, arroz y cereales 

Procesamiento inadecuado, 
manipulación incorrecta, 
condiciones climáticas 

tropicales  

(61,162) 
 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 
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Exoneurotoxinas 
A,B,E y F de 
Clostridium 
botulinum 

De 2 horas a 12 
días Promedio: 18 

a 36 horas 

Vómitos, disfagia,disnea, 
disartria, diplopía, Parálisis 
descendente rápidamente 

progresiva que involucra a los 
nervios craneales que inervan 

los ojos y la musculatura bulbar 
seguida de las extremidades 

Ptosis bilateral, reflejo nauseoso 
disminuido, oftalmoparesia, 

paresia facial y debilidad lingual 
Dilatación o fijación de las 

pupilas, Parálisis respiratoria, 
Con frecuencia es mortal 

Parálisis muscular disfagia, 
diplopía y midriasis paralítica 

Sequedad de boca, 
náuseas, debilidad 

muscular en las 
extremidades superiores e 

inferiores descendente, 
mareos, disfonía, fatiga, y 

visión doble o borrosa 
Vértigo dificultad para 

deglutir, hablar y respirar, 
estreñimiento, mareos, 
estreñimiento y dolor 
abdominal/calambres 

Alimentos empacados en el hogar, como 
conservas o enlatados poco ácidas, verduras, 

pescado ahumado y empacado al vacío, huevos 
de pescado fermentados, peces, mamíferos 

marinos, pescado con vísceras, mariscos, leche, 
derivados lácteos, aceite de focas y ballenas 

fermentada 

Temperatura y el tiempo de 
cocción inadecuada, la 

refrigeración y los métodos de 
enlatado domésticos 

inseguros Ingestión de 
alimentos contaminados 

Sangre, Heces, lavado 
gástrico 

(28,78,131,163–165) 

Faecal streptococci 
(Enterococcus 

faecalis) 
   Agua, carne de vacuno fresca 

Malas prácticas de 
manufactura, malas 

condiciones de higiene 
Sangre, orina, Heces  (144,158,166) 

Fasciola hepática 

De 4 a 6 semanas 
Se desarrolla de 

parásito inmaduro  
a adulto en 3 a 4 

meses 

Tos, asma bronquial, urticaria 
Fase aguda:  hepatomegalia 

dolorosa, eosinofilia, urticaria,   
Tercera fase: pérdida de peso, 
fiebre persistente, reacciones 

alérgicas e ictericia Fiebre, 
sudoración 

Dolor abdominal En 
infecciones con pocos 
parásitos los pacientes 

pueden ser asintomáticos 
La sintomatología inicia  
Fase aguda: fiebre  y 
síntomas digestivos. 
Segunda fase o fase 

latente: generalmente es 
asintomática, Tercera 

fase: dolor hepático, dolor 
tipo cólico biliar, en casos 

graves anorexia    

Verduras crudas mal lavadas Plantas acuáticas 
con alta humedad, hígado de bovino 

Contaminación ambiental, 
contaminación cruzada, malas 

prácticas agrícolas, 
insuficiente cocción 

Heces y biopsia de 
tejidos 

(28,43,167,168) 
 

Flagelados no 
patógenos: 

Chilomastix mesnili 
  No producen síntomas 

Frutas y hortalizas crudas como perejil, albahaca, 
menta, berro, estragón, y cebolleta Agua y 

alimentos contaminados 
Malas prácticas agrícolas Heces 

(43,169) 
 

Flagelados no 
patógenos: 

Trchomonas 
hominis  

 
Desnutrición y retraso del 

crecimiento, Diarrea del viajero, 
diarrea crónica, vómito 

Dolor abdominal 
Frutas y hortalizas crudas, agua, y alimentos 

contaminados 
Contaminación cruzada  Heces (43,150) 

Flavobacterium 
meningosepticum 

 Enfermedad celiaquia 
Alergia cutánea y 

respiratoria 
Agua, trigo, cacahuate Arroz y cereales 

Aves de corral 
Contaminación cruzada  Sangre 

(9,12,13,39,170) 
 

Giardia lamblia/G 
intestinalis 

De 1 a 6 semanas 

Cuando se presentan 
convulsiones u otras 

manifestaciones neurológicas 
(cefalea,  ataxia, movimientos 

involuntarios y déficits 
sensoriales) debe pensarse en 

cisticercosis Diarrea 

Dolor abdominal, de 5 a 
12 semanas, 

Habitualmente es 
asintomática con síntomas 
inespecíficos Prurito anal 

Búfalos, agua contaminada, fruta, verdura, carne, 
cerdo crudo o mal cocido Pescados y mariscos 

Malas prácticas de 
manufactura e higiene 

Heces 
(28,43,131,171,172) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre Peligro 
Biológico 

Periodo de 
incubación o 

latencia 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Hafnia alvei  4-20 días  

Infecciones urinarias y otros 
tipos de infecciones 

nosocomiales, bacteremia, 
septicemia, neumonía, 
endoftalmitis Diarrea 

acuosa, deshidratación, 
Fiebre, peritonitis  

Distención abdominal  
Peces (tilapia de agua dulce), aves de corral, 
carnes empacadas al vacio, leche, derivados 

lácteos, quesos madurados, agua 
 Heces (13,78,173,174) 

Helycobacter pilori 3 y 7 días 

Úlcera péptica, linfoma del 
tejido linfoide asociado a la 

mucosa gástrica (MALT) 
y cáncer gástrico 

Gastritis crónica 
Agua y alimentos contaminados, pescados (tilapia) 

Lácteos, carne, pescado, verduras y ensaladas, 
especialmente crudos o listos para comer 

Malas prácticas de 
manufactura e higiene 

Heces, jugo gastrico, 
saliva 

(99,144,175) 
 

Hepatitis A 
De 10 a 50 días 
en promedio 28 

días 

Lasitud, inflamación del 
hígado, ictericia, diarrea 

acuosa leve, ictericia, 
acolia, hepatomegalia (no 

en todos los casos), 
inflamación en el hígado, 
orina oscura, fiebre En 

casos graves 
deshidratación 

Pérdida de apetito, 
malestar general, 

síntomas gripales, dolor 
de cabeza, anorexia, 

náuseas y dolor 
abdominal 

Bayas, agua potable, mariscos, 
langostino, agua potable contaminada, pescados,  

mariscos, moluscos, frutas y verduras crudas, 
productos de panadería, leche y derivados lácteos, 

productos crudos ensaladas 

Malas prácticas de 
manufactura higiene y 
conservación Fuente 

de alimento no 
confiable 

Heces, orina, sangre 
Prueba IgM: Anti-

VHA 

(19,60,78,81,93,108,176–178) 
 

Hepatitis E 
De 15 a 65 días 

Usualmente: 35 a 
40 días 

Vómitos, ictericia, acolia, 
hepatomegalia (no en todos 
los casos) Alta mortalidad 
en mujeres embarazadas 

Fiebre 

Malestar general, 
lasitud, anorexia, 
náuseas, dolor 

abdominal Puede ser 
asintomática  

Verduras de hoja verde (lechuga), frutos del 
bosque, mariscos, carne y productos de res, cerdo 

y jabalí Agua potable 

Contaminación 
cruzada, malas 

prácticas de higiene 
Transmisión vertical 

(de madre a hijo) 

Heces, orina, sangre, 
suero 

(99,178,179) 
 

Hydrogenophaga 
palleronii 

   Agua  
 

(56) 
 

Hymenolepis  
(diminuta, nana) 

De 14 a 16 días Diarrea, pérdida de peso  
Dolor abdominal, 

meteorismo  
Verduras crudas como la col y el berro Ingestión de 

artrópodos, cereales con artrópodos 

Malas prácticas de 
higiene, contaminación 

cruzada, malas 
prácticas agrícolas 

Heces (43,133,178,180) 

Isospora belli  
(Cystoisospora 

belli) 
7 a 10 días 

Inmunocompetentes:  
vómito,  diarrea, pérdida de 

peso, hipereosinofilia  
Inmunocomprometidos: 

diarrea abundante acuosa 
duradera,  vómito, pérdida 

de peso 

Cuadro clínico en  
Inmunocompetentes: 

dolor abdominal, 
náuseas, meteorismo,  

anorexia,     
Inmunocomprometidos: 
dolor abdominal severo, 

anorexia  

Lechuga fresca 
Contaminación 
cruzada, Malas 

prácticas de higiene 
Heces 

(43,91,134) 
 

Isospora spp. De 1 a 5 días Vómito 
Dolor abdominal, 

náuseas, meteorismo 
Agua, alimentos contaminados, frutas como las 

uvas y verduras 

Malas prácticas de 
higiene, contaminación 

ambiental, malas 
prácticas de 

almacenamiento y 
transporte 

Heces 
(43,175) 

 

Klebsiella spp.  
Fiebre, convulsiones, 

choque séptico, infecciones 
hepaticas 

Diarrea, dolor de cabeza 
Agua, leche fermentada y pasteurizada, yogurt, jugo 

de frutas 
Malas prácticas de 

manufactura 
Tracto respiratorio y 

urinario 
(64,99,181) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre Peligro 
Biológico 

Periodo de 
incubación o 

latencia 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Kurthia    Agua   
(23) 

 

Legionella y 
Legionella 

pneumophila 
 

Enfermedades respiratorias 
graves, neumonías 

esporádicas y epidémicas 
 Agua 

Contaminación 
ambiental, formación de 

biopelículas, 
obstrucción y el 

estancamiento del flujo 
de agua 

Muestras 
respiratorias, muestra 

esteril, orina, 
muestras 

respiratorias, tejido 
pulmonar, suero, 

muestra clínica suero 

(11,99,117,182) 

Limnobacter 
thiooxidans 

   Agua   
(56) 

 

Listeria spp. (L 
seeligeri L ivanovii)  

3-70 días 
Aborto espontáneo, muerte 

neonatal, septicemia, 
meningitis, fiebre 

Dolor abdominal, 
dolor de cabeza 

Carne de vacuno cruda o mal cocida, pescados y 
mariscos 

Contaminación de los 
elementos y equipos en 

el matadero  
Heces 

 
(19,183) 

Listeria 
monocytogenes 

De  3 a 70 días 
Usualmente: 4 a 

21 días 9-48 
horas para 
síntomas 

gastrointestinales, 
2-6 semanas para 

enfermedad 
invasiva 

Atalgia, fiebre, vómitos, 
ganglios linfáticos inflamados, 

septicemia, endocarditis, 
aborto espontáneo, mortalidad 

neonatal, meningitis en los 
ancianos o bebés 

inmunodeprimidos, ictericia, 
bacteremia, parto prematuro o 

la muerte del feto  

 Molestias 
gastrointestinales, 
cefalea, malestar, 

escalofríos Dolores 
musculares y 

náuseas Las mujeres 
embarazadas pueden 
presentar un cuadro 

gripal leve 

Leche cruda y no pasteurizada y sus derivados 
lácteos como el queso blando, pasta a base de 

carne, lengua de cerdo en gelatina, verduras crudas 
y ensalada de col, paté, carnes procesadas, 

pescados, mariscos, arroz, bienestarinas, cereales, 
frutas y vegetales, charcutería lista para el 

consumo, carne, salsas fermentadas Pescado 
ahumado congelado 

Inadecuada limpieza de 
equipos o equipos Alto 
pH y aw, contaminación 

cruzada, tratamiento 
térmico inadecuado 

Sangre, LCR 
exudado 

nasofaringeo, 
exudado conjuntival 

(11,19,38,77,78,108,184) 

Micrococcus spp.  
Bacteremia, peritonitis, 

neumonia, 
endocarditis,meningitis 

 Agua 
Malas prácticas 

higiénicas 

Sangre, fuentes 
ambientales (agua, 
suelo, plantas, aire) 

(12,185–188) 

Micrococcus 
candidus  

  Arroz y cereales  
 

(9,189) 

Moraxella  
Tos, fiebre, expectoracion 

purulenta, infecciones 
respiratorias 

 Agua, leche, queso cottage o requesón 
Malas prácticas 

higiénicas 
Secreciones 

humanas 
(23,190,191) 

Mycobacterium 
avium subespecie 
paratuberculosis 

 
Enfermedad de Crohn y la 

diabetes de tipo 1 en humanos 

Riesgo para 
poblaciones 
susceptibles, 
ocasionando 

enfermedades 
autoinmunes 

Leche cruda de vaca, oveja, cabra, burra, búfala y 
camello 

Contaminación cruzada Sangre, esputo (26,39,78,192) 

Mycobacterium 
bovis 

2 a 10 semanas 

Lesiones pulmonares, renales, 
hepáticas, esplénicas, en 

ganglios linfáticos en mujeres, 
fiebre, pérdida de peso 

Debilidad, dolor 
abdominal  

 Leche y derivados lácteos crudos y sin pasteurizar 
de vaca y búfala 

 
Cultivo de 

secreciones o tejidos 
(78,79,193) 

 

Mycobacterium 
tuberculosis 

 
Engrosamiento de la pared 

intestinal, Ulceras intestinales, 
Diarrea, Lesiones pulmonares  

 Pérdida de peso, 
fatiga 

Leche y derivados lácteos crudos y sin pasteurizar; 
de vaca, búfala y cabra 

 

Esputo, liquido de 
lavado gástrico, 

líquido 
cefalorraquídeo, orina 

(78,144,193) 
 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 
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Biológico 

Periodo de 
incubación o 

latencia 
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Riesgo 

Muestreo/pruebas  Referencia 

Naegleria fowleri  

Confusión, coma, vómitos, 
fiebre, rigidez de la nuca, 
obstrucción de las fosas 

nasales 

Dolor de garganta Bebidas a base de agua 

Consumo de 
agua no potable, 
contaminación 

ambiental 

Agua, suelo, 
líquido 

cefalorraquídeo, 
tejido cerebral y 
pulmonar, piel 

(117,194,195) 
 

Norovirus 12 - 48 horas 

Gastroenteritis aguda: 
Aparición repentina de vómitos, 

diarrea acuosa o blanda (La 
diarrea es más frecuente en 

adultos y los vómitos en niños), 
oliguria(orina poco), fiebre (baja 

notificada en menos del 
menos del 50% de los casos) 

Náuseas, cólicos 
abdominales, malestar 

general, escalofríos, dolor 
muscular, dolor de cabeza 

Alimentos listos para el consumo Mariscos 
(ostras crudas), frutas y verduras, agua de 

consumo Arroz y cereales Pescados, 
moluscos y mariscos, particularmente 
moluscos bivalvos Alimentos crudos 

Contaminación 
cruzada, Malas 

prácticas de 
higiene, 

Inadecuada 
cocción 

Heces 
(19,60,81,93,110,131,178,196,197) 

 

Opisthorchis 
viverrini y  
O felineus 

O felineus: 2 a 4 
semanas 

Usualmente: 1 
semana 

Diarrea, hepatomegalia, 
desnutrición En raras 
ocasiones: colangitis, 
colecistitis, se puede 

desarrollar colangiocarcinoma  
infecciones por Opisthorchis 
felineus: fiebre, edema facial, 

linfadenopatías,eosinofilia Fase 
cronica: fiebre, diarrea,ictericia  

hepatomegalia, edema 

La mayoría de las 
infecciones son 

asintomáticas En 
infecciones moderadas: 

dispepsia, dolor 
abdominal,  estreñimiento, 
En infecciones crónicas:  
aumenta la severidad de 
los síntomas,  infecciones 
por Opisthorchis felineus 

se puede presentar:  
artralgias, rash  En la fase 

crónica se ven 
incolucrados los 

conductos pancreáticos, 
dolor abdominal, mareos, 
urticaria Flatulencia,  dolor 

epigástrico y en el 
cuadrante superior 

derecho, anorexia, lasitud  

Pescados ciprínidos crudos  de agua 
dulce portadores de metacercarias 
enquistadas en la carne o bajo las 

escamas Pescados nativos de Filipinas 
poco cocinados como la pla-ra (pescado 

fermentado), pla-som (pescado agrio 
fermentado) y en Tailandia el sushi y en 

Japón el sashimi 

Contaminación 
cruzada 

Heces 
(28,167) 

 

Paragonimus 
westermani 

De 65 a 90 días 
desde la infección 

a la oviposición 
Estadío agudo: 
Varios días o 

varias semanas 
Estadío crónico: 

síntomas 
pulmonares 

después de 3 
meses 

Invasión y migración: diarrea, 
hepatoesplenomegalia, 

alteraciones pulmonares y 
esosinofilia fase crónica: 

eosinofilia,  expectoración, 
hemoptisis, alteraciones en la 

radiografía de toráxformaciones 
quísticas se encuentran en 

SNC, fiebre 

El estadío temprano o  
fase aguda: generalmente 

asintomático Invasión y 
migración:  dolor 

abdominal,  tos urticaria, 
En el estadío tardío o fase 

crónica: fatiga, mialgia 
generalizada, dolor 
abdominal, tos Las 

manifestaciones clínicas 
son principalmente 

pulmonares   

Carne de animales de caza sin cocinar 
como jabali Crústaceos de agua dulce 
crudos o mal cocidos como cangrejos 

Inadecuada 
cocción 

Heces, esputo 
(28,198) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 
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Parvibaculum 
lavamentivorans 

   Agua  
 

(56) 
 

Parvovirus  Diarrea Dolor abdominal Mariscos, comida fría, berberechos Contaminación cruzada 
Heces, contenido 

gástrico 
(199) 

 

Polaromonas 
vacuolata 

   Agua  
 

(56) 

Poliovirus De 3 a 14 días 

Parálisis, meningitis 
aséptica, fiebre, debilidad 

muscular y parálisis flácida, 
diarrea, fiebre 

Rígidez de la nuca y 
espalda, malestar, dolor 
muscular La poliomielitis 

paralítica pueden 
presentar síntomas de 

trastornos neurológicos, 
debilidad, fatiga, atrofia 

muscular, dolor muscular 
y articular, alteraciones 

del sueño, intolerancia al 
frío, dificultad para 
respirar y tragar, y 
aumento de peso 

Leche, agua, pasteles, verduras y frutas frescas, 
pollo, gambas  y otros alimentos contaminados 

con heces 

Contaminación cruzada, Malas 
prácticas de higiene 

Heces, secreciones 
respiratorias 

(28,39,178,200,201) 
 

Proteus sp (P 
vulgaris, P 
mirabilis, P 

penneri) 
enterotoxigénico o 
enterohemolítico 

2-6 horas hasta 3 
días  

Infecciones de heridas, 
urinarias y sépticas 

Gastroenteritis, 
enterocolitis, gastritis, 

anemia, síndrome 
hemolítico urémico, 

insuficiencia renal, diarrea 

  Fatiga, aumento de 
gases intestinales 

Frutas cortadas listas para el consumo 
empacadas en bolsas de polietileno o vasos como 
ciruela, guayaba, ciruela y piña  Leche y derivados 

lácteos, carnes, aguas, frutas y vegetales 

Malas prácticas de manufactura 
e higiene, contaminación 
cruzada, contaminación 

ambiental, utensilios 

Heces, orina 

 
 

(78,106,202) 
 

Pseudomonas 
(aeruginosa, 
alcaligenes, 

cepacia, 
fluorescens, 
maltophilia, 

paucimobilis, 
pickettii, putida, 

stutzeri, 
testosteroni) 

 

Causante de diferentes 
enfermedades infecciosas, 

como tracto respiratorio, 
tracto urinario 

tracto gástrico, quemaduras 
y heridas, infecciones óseas 
y articulares, infecciones de 

tejidos blandos y 
bacteriemias hospitalarias 

Trastornos 
gastrointestinales 

Agua, carne de bovino, ovino, equino, camello, 
frutas, ensaladas crudas, referescos 

Contaminación cruzada, Malas 
prácticas de higiene 

Cultivo de sangre, 
orina, piel, esputo, 

tejidos blandos, 
secreciones 
respiratorias 

(13,144,151,157,158,203) 

Rhodoferaz 
ferrireducens 

   Agua  
 

(56) 
 

Rotavirus 
De 1 a 5 días /6 a 

10 días 

Vómito, diarrea acuosa 
severa, deshidratación, 

acidosis metabólica 
Frecuente en lactantes y 

niños 

Náuseas, cólicos 
abdominales, fiebre en 

ocasiones 

Leche y derivados lácteos Pescados, cambas y 
mariscos 

Contaminación cruzada, malas 
prácticas de higiene 

 

(19,60,78,99,204–206) 

Salmonella 
entérica serotipo 

Manhattan 
 Diarrea, fiebre aguda 

  Náuseas, dolor 
abdominal 

Pollos de engorde, carne y embutidos  
Contaminación cruzada, Malas 

prácticas de higiene 
Sangre, orina, Heces 

(207–209) 
 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 
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Salmonella 
entérica serotipo 
Typhimurium tipo 

104  

De 6 a 96 horas 
Diarrea, heces con sangre, 

vómito y fiebre 
  Dolor abdominal 

Carne de vacuno, porcino, aves de corral como 
pollos Mariscos, frutas, verduras y embutidos 

Malas prácticas de 
higiene 

Sangre, orina, 
Heces 

(209–212) 
 

Salmonella 
entérica serovar 

Enteritidis 
 Diarrea, vómito y fiebre 

  Cefalea, escalofríos, 
dolor abdominal, 
malestar general 

Aves de corral como pollos, carne de vacuno, 
porcino, pescados,  mariscos, embutidos, agua, 
la leche, frutas y las verduras crudas y huevos 

Inadecuada cocción 
Sangre, orina, 

Heces 
(19,212,213)  

Salmonella Javiana  Diarrea y fiebre Dolor abdominal 
Tomates tipo Roma, carne de res, pollo y 

embutidos 
Contaminación cruzada Heces (212,214,215) 

Salmonella 
Newport 

   
Alimentos de origen animal, especialmente aves 

de corral crudas, carne cruda, huevos y sus 
productos 

Inadecuada cocción Heces (212,216,217) 

Salmonella spp. 
6-72 h, Promedio: 

18 a 36 horas 

Artritis reactiva, 
diarrea,vómitos, septicemia, 

colitis, meningitis, 
osteomielitis, pancreatitis y 
síndrome reumatoide, fiebre 

Dolor de cabeza, dolor 
abdominal tipo cólico, 
Escalofríos, Náuseas, 

Malestar general 

Carne de res, cerdo, aves y sus derivados, 
pescados, mariscos, leche y derivados lácteos, 
arroz y cereales (bienestarina), huevos, aves de 

corral, zumo sin pasteurizar, queso, frutas y 
verduras,  huevos y ovoproductos 

Contaminación cruzada, 
malas prácticas  de 

manufactura, 
Inadecuado 

almacenamiento y 
proceso de conservación 
Inadecuada limpieza de 
equipos, Malas prácticas 
de higiene del personal 

Heces o frotis rectal (28,61,77–79,93,110,131,159,217) 

Salmonella typhi 
Salmonella 
paratyphi 

De 7 a 28 días 
Promedio: 14 días 

Vómito, heces 
sanguinolentas, tos seca, 
manchas rosadas, fiebre  

Dolor abdominal, astenia 
y adinamia, psicosis en 

algunos casos 
Estreñimiento, Náuseas,  

malestar general 
Escalofríos 

Agua contaminada, mariscos, leche cruda, 
berros, alimentos contaminados por trabajadores 

Contaminación cruzada, 
inadecuado 

almacenamiento en 
caliente 

Sangre, heces, 
biopsia intestinal, 

orina, LCR 
(11,19,28,60,117,217) 

Salmonella 
typhimurium 

De 10 a 12 horas Diarrea, vómito, fiebre 

  Dolor abdominal, 
malestar general, 
cefalea, náuseas, 

escalofríos 

Carne de res, cerdo, pollo y embutidos, mariscos 
y agua 

 Sangre, Heces 
(117,212) 

 

Salmonella 
Weltevreden 

   Carne de res, pollo, mariscos y embutidos  Heces 
(212,218,219) 

 

Sapovirus De 2 a 6 días 
Gastroenteritis aguda vírica, 

diarrea aguda, vómito 
Dolor abdominal, 

escalofríos y cefaleas 
Moluscos bivalvos, mariscos, Ensalada, agua, 

bollo y pollo o papa, frutas y verduras 

Contaminación cruzada, 
Malas prácticas de 

higiene 
Heces o vómito (200,220,221) 

Serratia spp.  

Fiebre, eritema, dolor 
ocular, hinchazón 

periorbitaria e hipopión (pus 
en los ojos) 

 
Huevos poco cocinados, crudos o sin pasteurizar 

y ovoproductos Arroz y cereales 

Malas prácticas de 
almacenamiento, malas 

prácticas de higiene 

Hisopos de cáscaras 
de huevo, sangre, 

Heces, orina 

(9,26,145,222) 
 

Shigella spp. 
(boydii, 

dysenteriae, 
flexneri, sonnei)  

De 1 a 3 días 
dysenteriae 1 a 7 

días 

Diarrea (moco y sangre), 
vómito 

Náuseas, fiebre, dolor 
abdominal tipo cólico 

Ensaladas, verduras, agua Leche y derivados 
lácteos, arroz y cereales, pescados y mariscos, 

alimentos crudos 

Preparación un día o 
más, antes de servir Uso 

de sobras Inadecuada 
cocción, proceso térmico 

o conservación Malas 
prácticas de higiene 

Heces o frotis rectal (28,44,46,60,78,81,93,129,131,197,221,223)  

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre Peligro 
Biológico 

Periodo de 
incubación o 

latencia 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Staphylococcus 
(xylosus, 

epidermidis, 
hominis, Warneri) 

 
Infecciones en piel, tejidos blandos, 

endocarditis 
 Agua, murciélagos, leche de oveja 

Excremento de 
murciélagos 

Secreciones de oído, 
faríngeas, heridas, 

heces 
(12,18,23,39,158,159,185,224) 

Staphylococcus 
aureus 

1-6 h 
Vómitos intensosPuede haber diarrea y 

fiebre 

Aparición repentina 
de náuseas, cólicos 

abdominales 
Adoración 

(postración), 
estreñimiento 

Arroz, leche cruda, estofado, carnes no 
refrigeradas o refrigeradas inadecuadamente, 

ensaladas de papas y huevos, crema 
pastelera, mariscos, moluscos y helados 

Preparación un día o 
más, antes de servir, Uso 
de sobras, fermentación 
defectuosa, Inadecuada 
cocción, proceso térmico 

o conservación Malas 
prácticas de higiene, 

contaminación cruzada 

Vómito, heces, frotis 
rectales 

(4,5,14,16,17,38,44,60,108,159);  

Stenotrophomonas 
maltophilia 

 

Elevada tasa de mortalidad Neumonía 
y las exacerbaciones agudas de la 
enfermedad pulmonar obstructiva 

crónica 

 
Agua, verduras de hoja verde como albahaca 

dulce, col rizada y perejil 
Contaminación cruzada 

Secreciones 
respiratorias, sangre 

(12,39,225) 

Streptococcus 
pyogenes 

 
Faringitis, vómitos, fiebre, rinorrea, a 

veces erupción cutánea  
  Náuseas Leche cruda y alimentos con huevo 

Contaminación cruzada, 
malas prácticas de 

higiene 

Muestras faríngeas, 
vómito 

(4,226) 
 

Taenia saginata 

De 8 a 14 semanas 
El periodo 

prepatente en el 
hombre es de 2 a 3 

meses 

Pérdida de peso, vómito, diarrea 

Dolor abdominal, 
astenia, adinamia, 

malestar general Los 
síntomas digestivos 

son muy 
inespecíficos 

Molestia y prurito 
anal 

Frutas, verduras, carne de cerdo o de vacuno 
cruda o mal cocida 

Inadecuada cocción Heces 
 

(28,43,60,227) 
 

Taenia solium De 3 a 12 semanas 
Vómitos, diarrea, ataxia, movimientos 

involuntarios y déficits sensoriales, 
pérdida de peso, gastroenteritis 

Habitualmente es 
asintomática con 

síntomas 
inespecíficos, prurito 

anal,malestar 
general, cefalea, 

Astenia, Adinamia,   

Cerdo poco cocido – infección por tenia adulta 
(Teniasis) Huevos de T solium– medio 

ambiente (por ejemplo, vía verduras frescas) – 
infección en etapa larval (Cisticercosis) 

Inadecuada cocción Heces 

 
 
 

(28,43,60,228,229) 

Toxoplasma gondii 
De 5 a 23 días 

Promedio: 10 a 13 
días 

Puede cursar síndrome 
mononucleósico autolimitado: la forma 

ganglionar se presenta en niños y 
adultos jóvenes. Fiebre con 

adenomegalias en cadena cervical y 
exantemo-ganglionar (adenomegalias y 

exantema, habitualmente eritemato-
máculo-papular) hepatomegalia 

Hepatitis, neumonitis, 
miocarditis,Toxoplasmosis ocular: 

coriorretinitis encefalitis, coriorretinitis, 
erupción cutánea En los huéspedes 

inmunodeficientes la infección es grave 
y afecta el sistema nervioso central y el 

miocardio 

La mayoría de las 
infecciones son 
asintomáticas 

Cefalea, mialgia, 
síntomas generales 

como odinofagia, 
astenia y la infección 

aguda: escalofrío, 
sudoración, anorexia 
Es frecuente el dolor 

faríngeo, tos, 
expectoración y 

artralgias  

Carne y vísceras de diversos animales 
(cerdos, ganado, ovejas, cabras, animales de 
caza) Los ooquistes pueden contaminar las 

verduras frescas y mariscos y moluscos Leche 
y derivados lácteos 

Inadecuado 
congelamiento, 

inadecuada cocción y 
pasteurización, 

contaminación cruzada 

Biopsia de ganglios 
linfáticos, sangre 

(28,43,60,78,228,230) 
 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre Peligro 
Biológico 

Periodo de 
incubación o 

latencia 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Trichinella spiralis 
De 4 a 51 días 

Promedio: 9 días 

Vómitos y diarrea, fiebre, en 
algunos casos edema de la 

cara o palpebral bilateral 
indoloro y de aparición súbita, 

puede haber conjutivitis y 
eosinofilia, ocasionalmente 

urticaria y hemorragias 
subungueales rubicundez 

facial en especial de la zona 
malar, edema palpebral y 

facial, tumefacción de algunos 
músculos, exantema 

eritematomáculo-papular, 
hepatitis, pericarditis, 

alteraciones 
electrocardiográficas (cambios 

en el segmento ST-T) La 
muerte puede ocurrir por 

insuficiencia miocárdica o de 
los músculos respiratorios 
entre la primera y segunda 
semana o entre la cuarta y 

octava semana de evolución 

La mayoría de los 
pacientes son 

asintomáticos El período 
de estado presenta la 

primera etapa o intestinal 
con manifestaciones 
digestivas: náuseas, 

acompañados de  
debilidad, cefalea y  dolor 
en los musculos oculares. 

La segunda etapa o 
parasitémica dura 1-5 

semanas Cursa con fiebre 
mayor de 38ºC con picos 
nocturnos, cefalea frontal 

o supraorbitaria, 
mialgias En la 

convalecencia ocurre el 
enquistamiento de las 
larvas, contractura y 

atrofia muscular alrededor 
del segundo mes  

Carne de cerdo, caballo, jabalí 
Inadecuada temperatura de 

congelación y cocción. Malas 
prácticas pecuarias 

Biopsia muscular 
 

(28,43,231–233) 
 

Trichuris trichuria De 1 a 2 meses 
Sensibilidad al palpar la fosa 
iliaca derecha, diarrea con 

moco o sangre 

Las infecciones leves son 
asintomáticas Dolor tipo 

cólico. En niños 
desnutridos: dolor tipo 
cólico, pujo y tenesmo 

Verduras y hortalizas crudas o poco cocinadas 
como berros, cebolleta y perejil, agua 

Malas prácticas agricolas, 
malas prácticas de higiene 

Heces 
(43,47) 

 

Tsukamurella spp.   

Infecciones pulmonares y 
cutáneas y meningitis, y los 

más vulnerables son los 
individuos inmunodeprimidos 

Infección alimentaria 
Agua, ensaladas de frutas y verduras pre-

envasadas 
Malas prácticas de higiene  

(99,234) 
 

Turtumella pteos    Agua   
(12) 

 

Vibrio cholerae  
Deshidratación, vómitos, 

diarrea acuosa 

Pérdida de apetito, fiebre, 
debilidad corporal, dolor 

de cabeza, malestar 
general 

Verduras, mariscos, arroz y judías 

Inadecuada refrigeración o 
temperatura de conservación, 

Fermentación defectuosa, 
Fuente de alimento no 

confiable, Materia prima 
contaminada 

Heces 
(4,38,44,60,235) 

 

Vibrio hollisae 
(Grimontia hollisae) 

De 48 a 72 horas 
Diarrea aguda, fiebre 

cusantificada, vómitos, diarrea 
acuosa aguda y sanguinolenta 

Dolor abdominal, náuseas 
Ensalada mixta de marisco (poco cocinado) 

picante, pescados y mariscos 
Inadecuada temperatura de 

cocción 

Hisopos rectales y 
muestras de Heces, 
hisopos de superficie 
de los utensilios de 

cocina y muestras de 
alimentos, agua y hielo 

 
(19,236,237) 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre Peligro 
Biológico 

Periodo de 
incubación o 

latencia 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Vibrio 
parahaemolyticus 

De 9 a 25 horas, 
hasta 3 días 

Promedio: 17 h / 
4-96 h 

Diarrea a veces con sangre 
o acuosa, deshidratación, 

vómitos, en raras ocasiones 
enfermedad hepática, fiebre 

   Parestesias, cólicos 
abdominales, náuseas, 

dolor de cabeza 

Pescados o comida de mar poco cocinados o 
crudos, como los mariscos, crustaceos, pescado, 

sushi, sashimi, marisco, carne de cangrejo, calamar 
y erizo de mar  

Malas prácticas de preparación, 
Inadecuada refrigeración o 

temperatura de conservación, 
Heces  

(28,38,230,238–241)  
 

Vibrio spp (no 
cólera) 

Varía según la 
especie 

Diarrea, fiebre alta 
Los síntomas de la 

infección varían según la 
cepa 

Agua, mariscos crudos o poco cocidos, pescados Condiciones ambientales Heces, sangre 
(19,235,242) 

 

Vibrio vulnificus 1-7 días /16 horas 

Septicemia, vómito, fiebre, 
diarrea, casos típicos con 

problemas hepáticos 
previos, hemorragias en la 
piel, úlceras que requieren 

extirpación quirúrgica 
Puede ser mortal para 

personas con 
enfermedades hepáticas o 

sistemas inmunitarios 
debilitados  

Astenia, Adinamia, 
escalofríos, malestar 

general, dolor muscular, 
dolor abdominal 

Comida de mar crudos o poco cocidos como 
mariscos, moluscos, ostras, gambas, berberechos y 

pescado, almejas crudas Verduras contaminadas 
Malas prácticas de preparación Sangre y tejido 

(19,28,230,240,241) 
 

Virus Aichi  Diarrea  
Agua, mariscos como ostras y mejillones y 

moluscos contaminados crudos o poco cocinados 
Contaminación cruzada 

Heces- microscopia 
electrónica 

(153,243,244) 

Yersinia 
enterocolitica, 
Yersinia spp. 

De a 24 a 36 
horas Rango: 1 a 

11 días 

Diarrea, algunas veces 
vómito, Síndrome 

pseudoapendicular y 
linfadenitis mesentérica 

aguda, fiebre baja   

Dolor abdominal, 
calambres abdominales 

Cerdo y productos de cerdo curados o no (lengua, 
amígdalas, tripas), carne de res, pollo y embutidos, 

pescados y mariscos, leche cruda y productos 
lácteos Animales de granja y de caza como 

jabalíes, ciervos rojos, corzos y gamos 

Contaminación cruzada, malas 
prácticas de higiene 

Hemocultivo, heces, 
hisopos rectales 

(3,19,28,60,78,79,107,245,246) 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 

 

 

 

 

 



      
                  

 

 

4.2. Tabla de Peligros Químicos 
 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación de 

síntomas 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Ácido Kójico  Hepatotoxicidad, toxicidad 
tiroidea 

 Granos, alimentación animal, salsa de soya 
Malas prácticas de 
almacenamiento 

Sangre y orina (247–249) 

 Ácido domoico  
(toxina amnésica 

de moluscos - 
TAM) 

48 h 

Vómito. diarrea, 
somnolencia, letargia, coma, 

arritmias, hemiparesia, 
desorientación, 
convulsiones, 

desvanecimiento 

Náuseas, dolor 
abdominal, mareo, 

cefalea 

Algas, Moluscos bivalvos, Crustáceos, peces 
planctónicos. 

Ingesta Sangre y orina (19,248,250) 

17-Beta-estradiol  
(Hormonal) 

 
Afecta el sistema endocrino 
y reproductivo, cáncer de 
próstata y cáncer de seno 

 Leche y derivados lácteos, carnes y huevos Malas prácticas veterinarias Sangre y orina (78,123,251–253) 

Abamectina   

Posibles daños a la fertilidad 
y al feto: malformaciones 

(paladar hendido, cambio en 
la proporción de sexos…) en 
estudios de teratogenicidad 

en ratas y conejos 

 Leche y derivados lácteos, carnes, frutas y vegetales Malas prácticas agrícolas Heces 
(123,254,255) 

 

Acefato 
(organofosforados) 

 

Disminución de motilidad de 
espermatozoides 

(infertilidad), intolerancia a la 
glucosa (desarrollo de 

diabetes tipo 2) aumento de 
peso, posible agente 

carcinógeno 

 Leche y derivados lácteos, fresas, pimientos y 
pepinos 

Malas prácticas agrícolas Sangre y orina (78,123,256)  

Ácido 
ciclopaziónico 

 

Toxicidad muscular, hepática 
y esplénica 

Hepatoxicidad, 
Degeneración y necrosis de 

varios órganos, 
tremorgénico, baja toxicidad 

oral 

 Queso, cereales, maní, mijo y frutos secos      
Malas prácticas de 
almacenamiento 

Sangre y orina (248,257,258)  

Ácido ibotenico y 
muscinol en ciertos 

hongos 

2 a 3 h / De 30 a 
60 minutos 

Somnolencia y estado de 
intoxicación, confusión, 
espasmos musculares, 

delirio, trastornos visuales, 
hepatitis tóxica, afecta SNC, 

vómito 

Náuseas, dolor 
abdominal 

Amenita muscaria, Amanita pantherina y especies 
afines de hongos 

Ingesta Orina (259)  

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación de 

síntomas 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Ácido okadaico y 
dinofisistoxinas 

(AO y DTXs) 

De 1/2 a 12 
horas. 

Usualmente: 4 
horas 

Diarrea, vómitos 
Náuseas, dolor 

abdominal 
Moluscos bivalvos: Mejillones, almejas Ingesta Sangre y orina 

(19,250) 
 

Ácido penicilínico  
Nefrotoxicidad 

Abortos 
 Maíz, frijoles secos, cereales 

Malas prácticas de 
almacenamiento 

Sangre y orina 
(248,260) 

 

Aflatoxina B1 
(AFB1),  

B2 (AFB2), G1 
(AFG1) y G2 

(AFG2) - 
producidas por el 

género Aspergillus, 
especialmente A. 

flavus y A. 
parasiticus 

 

Vómito, edema pulmonar, 
infiltración tejido adiposo, 

necrosis del hígado 
(Aflatoxicosis aguda) 
Lesiones hepáticas, 

carcinoma hepatocelular, 
fiebre, ictericia con 

posterior aparición de ascitis; 
edema en miembros 

inferiores, hepatomegalia, 
esplenomegalia, circulación 

venosa colateral 
y equimosis subconjuntiva 

Dolor abdominal, 
hiporexia 

Arroz y cereales (maíz), leche y productos lácteos, 
cacahuetes, frutos secos, semillas de oleaginosas, 

frutas deshidratadas y especias. 
Aflatoxina B1: Algunos quesos madurados, torta de 
cacahuete o de girasol, semilla de algodón, soja, y 

subproductos cereales (germen de maíz, salvado de 
arroz) 

Malas prácticas de 
almacenamiento 

Sangre y orina 
(1,49,78,173,241,261–264) 

 

Aflatoxina M1  

Cáncer, hepatotoxicidad, 
interferencias 
nutricionales, 

inmunosupresión y 
teratogénesis 

 Leche y derivados lácteos, leche materna 
Malas prácticas de 
almacenamiento 

Sangre y orina (78,264–266) 

Albúmina sérica 
bovina BSA (Bos d 

6) y la 
gammaglobulina 

(IgG) bovina (Bos d 
7) 

 
Arritmia cardiaca 

hipotensión, fiebre anafilaxis, 
falla renal 

 Carne de ternera, res, pollo y embutidos, leche Ingesta Sangre y orina 
(267–269) 

 

Alcaloides del 
Cornezuelo 
(Ergolinas) 

 

Ergotismo gangrenoso y 
convulsivo. Vasoconstricción 

(gangrena), isquemia, 
hipertensión, aborto. Delirios, 

alucinaciones y espasmos 
musculares. 

 Granos (arroz), cereales (centeno) y derivados  
Malas prácticas de 
almacenamiento 

Plasma 
(248,270–272) 

 

Alcaloides del 
grupo Tropano 

Menos de 1 hora 

Fotofobia, anisocoria, 
dificultad en el hablar, delirio, 

coma, infarto, mucosas 
secas, visión borrosa, 

alucinaciones, taquicardia y 
retención de orina 

Sed anormal, mirada 
distorsionada, náuseas 

Cereales, legumbres y semillas oleaginosas y sus 
derivados, preparaciones a base de hierbas 

Contaminación cruzada Orina, sangre, vómito (273,274) 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación 
de síntomas 

Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Aluminio  

Daños en el tejido 
nervioso, daño cerebral por 

daños en tejidos 
neuronales 

 Leche y derivados lácteos, cacao 
Agua y forrajes / Recipientes 
y equipos / Contaminación 

cruzada 
Sangre y orina (123,275–277) 

Aminas 
Biogénicas (AB) 

(Histamina, 
tiramina, 

putrescina, 
cadaverina, 
triptamina, 
tiramina, 

feniletilamina 
espermita 

y espermidina - 
Poliaminas) 

 

Hiper e hipotensión, 
sudoración, palpitaciones, 
trastornos respiratorios y 

reacciones 
pseudoalérgicas. 

Cadaverina: Dificultad 
para respirar, comezón, 

vómito, fiebre e 
hipertensión, 

Feniletilamina: Liberación 
de noradrenalina en el 

sistema nervioso 
simpático, aumento de la 

presión arterial, 
vasoconstricción y 

accidentes 
cerebrovasculares 

Tiramina: vómitos, diarrea, 
alergia, crisis 

hipertensivas, desórdenes 
respiratorios y elevada 
glucosa en la sangre 

Malestar general, 
náuseas, sofocos, 
migrañas, cefalea, 

picazón en los ojos, 
problemas 

estomacales e 
intestinales. 

Histamina: Cefalea, 
mareo, náuseas, 
sabor a picante, 

disfagia, odinofagia, 
dolor abdominal, 
prurito cutáneo. 

Tiramina: Dolor de 
cabeza, 

palpitaciones, 
migrañas 

Alimentos de origen animal o vegetal: Leche 
y derivados lácteos (queso), vino, vegetales, 
Carne de res, pollo y embutidos, pescado y 

productos derivados  

Fermentación defectuosa, 
contaminación cruzada 

Sangre y orina (44,78,278–287) 

Aminas 
heterocíclicas 

Aromáticas (AHA) 
AHC 

 Riesgo de cáncer  Carne de res, pollo y embutidos 
Alta temperatura y 
prolongada cocción 

Sangre y orina (225,278,288) 

Amonio 
cuaternario 

(Desinfectante)  
 Vomito, diarrea, 

Dolor abdominal, 
cefalea, debilidad 

muscular  
Leche y derivados lácteos Contaminación cruzada Sangre y orina (78,269,289) 

Anabólicos 
hormonales 
(esteroides: 

progesterona) 

 

Interfiere en la secreción 
endocrina endógena, 

influencia tóxica y 
cancerígena: cáncer de 

mama, ovarios y próstata. 
Progesterona: 

Masculinización del feto 
femenino 

 
Carne de res, pollo y embutidos. 

Leche y derivados lácteos 
Malas prácticas agrícolas Sangre y orina 

(78,123,252,266,269,290,291) 
 

Anabólicos no 
hormonales 

   Carne de res, pollo y embutidos Malas prácticas agrícolas Sangre y orina 
(252,290,292) 

 

Antihelminticos 
(Albendazol, 
Ivermectina) 

   
Carne de res, pollo y embutidos, pescado, 

leche y derivados  
Malas prácticas veterinarias Heces, orina, saliva (78,79,289,291,293–298) 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación de 

síntomas 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Antimonio 
De unos minutos 

a 1 h 
Diarrea y vomito, disnea 

Dolor abdominal, 
sensación de 

ardor, náuseas, 
arritmias cardíacas 

Alimentos y bebidas muy ácidos. 
Agua 

Utensilios de hierro esmaltado, 
migración en empaques y/o 

contenedores plásticos 
Vómito, heces, orina 

(44,275,299,300) 
 

Antiprotozoarios    Carne de res, pollo y embutidos Malas prácticas agrícolas Sangre y orina 
(291,293) 

 

Arsénico (Metal 
pesado) 

Pocas horas, la 
toxicidad 

depende de la 
solubilidad y del 
tamaño de las 
partículas del 
compuesto 
ingerido. La 

muerte puede 
sobrevenir en un 

plazo de 24 
horas, aunque el 
curso habitual es 

de 3 a 7 días 

Diarrea, vómitos, molestias 
gastrointestinales, shock 

irreversible 

Síntomas cardiacos, 
náuseas 

Leche y derivados lácteos, granos y cereales. Vino 
Carne de res, pollo y embutidos. 

Agua, bienestarina, cacao 
Contaminación ambiental Orina de 24 horas (78,123,275–277,299,301) 

Atrazina (Triazinas)  
Afecta el sistema 

cardiovascular y genera 
problemas reproductivos. 

 Leche y derivados lácteos 
Contaminación ambiental, uso 

de sustancias prohibidas 
Sangre y orina 

(78,123,302) 
 

B2 -agonistas    Carne de res, pollo y embutidos 
Contaminación directa, 

contaminación ambiental 
Sangre y orina 

(293,303) 
 

Bario  
Vómito, diarrea, 

convulsiones, falla cardiaca y 
respiratoria 

Cloruro de Bario: 
Cólicos abdominales, 

sordera, 
desvanecimiento. 
Peróxido de Bario: 
Dolor abdominal, 

sensación de ardor, 
dolor de garganta 

Agua. Hidróxido de bario: Industria azucarera, frutos 
secos, algas y pescados, carne y derivados 

Contaminación cruzada, 
contaminación ambiental 

Sangre y orina 
(269,275,299,304) 

 

Beauvericina y 
Eniatinas (ENNs) 

   

Bienestarina, cereales, frutos secos y frutas 
deshidratadas (dátiles, cacahuetes, pipas de girasol 

y nueces), pasta de trigo duro, piensos, productos de 
origen animal 

Malas prácticas de 
almacenamiento 

Sangre y orina 
(173,305) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 

 

 



      
                  

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación de 

síntomas 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Benzoato de 
emamectina 

(antiparasitario) 
  

Sequedad de garganta, 
náuseas, cefalea, 

insomnio, pérdida de 
apetito y mareos 

Trucha, salmón, agua, soya Contaminación ambiental Sangre y orina 
(293,306) 

 

Beta lactámicos    
Leche y derivados lácteos, carne, aves, huevos, 

miel, agua embotellada, mariscos 
Malas prácticas veterinarias Sangre y orina 

(78,123,307) 
 

Borato  Vomito 
Irritación de vias 

aéreas, dolor 
abdominal, náuseas 

Agua Contaminación ambiental Sangre y orina 
(308,309) 

 

Brevetoxinas (BTX)  

Pérdida del control motor y 
fuerte dolor muscular. 

Trastornos respiratorios con 
síntomas similares al asma, 
incluyendo broncoespasmo, 
disminución de la frecuencia 

respiratoria, alteraciones 
cardíacas, disminución de la 

frecuencia cardíaca y 
temperatura corporal 

Náuseas, hormigueo y 
entumecimiento de la 

zona oral. 
Pescados, moluscos Ingesta Sangre y orina 

(19,248,310) 
 

Bromuro  Vomito, coma, parálisis 
Náuseas, dolor 

abdominal 
Agua, vegetales, frutas, cerdo, pescado, leche, 

huevos 
Contaminación ambiental / 
Malas prácticas agrícolas 

Sangre y orina 
(269,311–313) 

 

Cadmio 
De 15 a 30 

minutos 
Vómito, diarrea, insuficiencia 

renal, osteomalacia 
Náuseas, cefalea, dolor 

abdominal 

Leche y derivados lácteos, forraje, 
agua, Bienestarina, pescados (moluscos bivalvos), 

papa y trigo. Arroz,  Alimentos y bebidas muy ácidos, 
dulces duros y otros alimentos.  

Equipos y utensilios, 
contaminación ambiental 

Vómito, heces, orina, 
sangre 

 (44,78,123,275,277,308,314) 
 

Carbamatos 
(Carbonyl, 
Aldicarb) 

30 minutos 
Vómito, salivación anormal, 
contracción de las papilas, 
descoordinación muscular 

Dolor epigástrico 

Leche y derivados lácteos, frutas (sandía) y 
vegetales frescos (cohombro). Carne de cerdo, de 

res y embutidos 
Cualquier alimento contaminado accidentalmente. 

Contaminación ambiental, 
malas prácticas agrícolas 

Sangre, orina 
(78,79,315,316) 

 

Cianuro  

Respiración rápida, 
agitación, debilidad, vómito y 

ritmo cardíaco rápido. 
Convulsiones, presión 
sanguínea baja, ritmo 

cardíaco lento, pérdida de la 
conciencia, lesión en el 

pulmón y falla respiratoria 
que lleva a la muerte 

Mareo, cefalea, náusea  
Agua, todo tipo de alimento contaminado, papa y 

trigo, hongos algas 
Contaminación ambiental 

Contenido gástrico o 
sangre  

(308,314,317) 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 

  



      
                  

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación de 

síntomas 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Ciclopéptidos y 
giromitrina  

De 8 a 24 horas 

       Vómito, diarrea 
prolongada, pulso rápido y 

débil, colapso 
cardiovascular, ictericia, 

somnolencia, dilatación de 
las pupilas, coma, muerte 

Dolor abdominal, 
sensación de llenura, 

astenia, adinamia, 
calambres musculares, 

Amanita phalloides, Amanita verna, alerita aleritas, 
Giromitra esculenta (colmenilla flsa) y especies 

similares de hongos 
Ingesta Orina, sangre, vómito 

(318) 
 

Ciguatoxina 
(Escaritoxina y 

maitoxina) 

De 3 a 5 horas, o 
más 

Diarrea y vómito  

Síntomas 
gastrointestinales: 

Náuseas. En algunos 
casos espasmos 

musculares, dificultad 
respiratoria, tenesmo 

cecal y vesical, 
amnesia. 

Hígado, intestinos, ovas, gónadas, huevos o carne 
de pescado de arrecife tropical, en general, los 

peces grandes de arrecife son más comúnmente 
tóxicos 

-> Se da generalmente  en estaciones cálidas y con 
la aparición de "La marea roja" 

Consumo de vísceras  Sangre 
(248,319,320) 

 

Citocalasinas 
E,B,F,H 

 Cititoxicidad  Maíz, granos de cereales 
Malas prácticas de 
almacenamiento 

Sangre y orina 
(248,321,322) 

 

Citreoviridina  BeriBeri cardíaco  Arroz 
Malas prácticas de 
almacenamiento 

Sangre y orina 
(248,323) 

 

Citrinina  Nefrotoxicidad   
Granos de cereales y derivados (principalmente 

arroz), frutas 
Malas prácticas de 
almacenamiento 

Sangre y orina 
(248,324) 

 

Clenbuterol  
(Beta agonista 
adrenergico) 

15 min a 6 h Taquicardia, fiebre 

Nerviosísimo, náuseas, 
mialgias y cefalea 

Palpitaciones 
calambres musculares, 

ansiedad, insomnio. 

Leche y derivados lácteos, carnes ovino, caprino y 
vacuno (hígado y vísceras), canela, piensos. 

Malas prácticas veterinarias Orina, suero, sangre (78,123,252,270,325,326) 

Cloranfenicol 
(Fenicoles) 

 Vomito, diarrea, toxemia 
Náuseas, dolor 

abdominal 
Huevos, carne, aves leche y derivados lácteos, miel, 

agua embotellada, mariscos. 
Malas prácticas veterinarias Sangre y orina 

(78,123,269,307) 
 

Clorhexidina 
(Desinfectante) 

 

Irritación local, anemia 
hemolítica, insuficiencia 

renal y hepática y 
metahemoglobinemia. 

Efectos cáusticos 

 Leche y derivados lácteos Contaminación cruzada Sangre y orina 
(78,327) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 

  



      
                  

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación de 

síntomas 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Cloro y productos 
derivados 
(Cloratos) 

 

Vómito, diarrea, anuria, 
cianosis, hemólisis, 

convulsiones, pérdida de 
peso 

Náusea, dolor 
abdominal, confusión, 

perdida del apetito 
Leche y derivados lácteos, agua, vegetales 

Contaminación ambiental, 
contaminación cruzada 

Sangre y orina 
 

(78,123,269,328,329) 
 

Clorpirifos 
(organofosforados) 

   
Leche y derivados lácteos, fresas, pepinos, 

pimientos  

Malas prácticas agrícolas, 
contaminación ambiental, 
contaminación cruzada, 

utensilios 

Sangre y orina 
(78,123,256) 

 

Cloruro de calcio Unos minutos 
Vómitos, irritación intestinal, 

úlceras 
Ardor en la lengua, 
boca y garganta. 

Postres congelados Malas prácticas de proceso Vómito 
(3) 

 

Cobre 
De unos minutos 

a 1 hora. 

Sudoración, 
 

hemólisis intravascular y 
posible fallo renal; en raras 

ocasiones, se 
 

observan también 
convulsiones, coma y la 

muerte.  irritación del tracto 
gastrointestinal, vómitos 

(azul-verde) , diarrea, 

Sabor a metal, 
náuseas, dolores 

abdominales. 

Alimentos y bebidas muy ácidos.  ostras o mariscos 
de 

concha, hígado, setas, nueces y chocolate. Pienso 
de ganado y las aves de corral. Leche y derivados 
lácteos. Aguas carbonatadas o zumos de cítricos. 

Agua. El empleo de estiércol de animales con dietas 
complementadas con cobre puede producir un 

exceso de cobre en las verduras y cereales 
cultivados en los terrenos abonados 

con este estiércol. 

Tuberías y utensilios, 
recipientes, cañerías, grifos o 

válvulas de cobre. Preparación 
un día más antes de servir. 

Contaminación directa, 
contaminación ambiental 

Vómito, lavados 
gástricos, orina, sangre  

(44,123,275,277,308,313) 
 

Compuestos de 
Ethyl y Methyl 

mercurio  y 
mercurio orgánico 

de fungicidas 

1 semana o más 
Parálisis espástica, deterioro 
de la visión, ceguera, coma 

Entumecimiento, 
debilidad de las piernas 

Granos tratados con fungicidas que contienen 
mercurio; cerdo, mariscos y pescado expuestos a 

compuestos de mercurio 
Contaminación ambiental Orina, sangre, cabello 

(309) 
 

Compuestos 
derivados de la 

oxidación  
   Carne de res, pollo y embutidos Malas prácticas de proceso Sangre y orina 

(278,330) 
 

Compuestos 
Nitrogenados 

(CON) 
  

 
Cianosis, caida en la presion 

sanguinea, estupor, 
convulsiones, coma 

Dolor de cabeza, 
mareo, confusión, 
letargo, estupor 

Carne de res, pollo y embutidos Malas prácticas de proceso Sangre y orina 
 

(269,278,331) 

Cromo (Metal 
pesado) 

 Diarrea y vómito 
Náuseas, 

desvanecimiento 
Forraje, leche y derivados lácteos 

Agua 
Contaminación cruzada por 

equipos y utensilios  
Sangre y orina 

 
(78,123,277,308)  

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 

  



      
                  

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación de 

síntomas 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Cumafos 
(organofosforados) 

   
Leche y derivados lácteos, frutas, vegetales, granos 

y pastas, mariscos 
Malas prácticas veterinarias Sangre y orina 

(78,123,307) 
 

Decoquinato 
(Anticoccidial)  

   
Leche y derivados lácteos, huevos, músculo avícola, 

bovino y ovino 
Malas prácticas veterinarias Sangre y orina 

 
 

(78,123,332) 
 

Dexametaxona 
(Corticosteroide) 

 

Hipertensión, erupción 
cutánea, cataratas, 
amenorrea, coma, 

temblores, hirsutismo en 
mujeres 

Debilidad,  
Alimentos de origen animal: leche y derivados 

lácteos, carne y huevos. 
Malas prácticas veterinarias 

Orina, heces, suero, 
cabello 

(78,123,269,333) 
 

Diclorvos 
(organofosforado) 

 

Epifora, diaforesis, pérdida 
de control en la vejiga, 

temblores musculares y 
disnea 

Náusea, ansiedad y 
agitación 

Leche y derivados lácteos, alimentos crudos (frutas, 
vegetales, granos) 

Contaminación cruzada, malas 
prácticas agrícolas 

Sangre y orina 
(78,123,334) 

 

Diminazina 
(Tripanosomicida) 

   Leche y derivados lácteos Malas prácticas veterinarias Sangre y orina 
(335,336) 

 

Dioxinas en 
alimentos (suma 

de PCDDs 
(Dioxina) y PCDFs 

(Furano)) 

 

Fotosensibilidad, 
decoloración de la piel, 

erupciones, acné, pérdida de 
pelo, trastornos hormonales 

y de reproducción, daños 
hepáticos y diabetes. 

 

Carnes, pollo y pescado, embutidos, aves de corral, 
huevos, leche y productos lácteos, piensos y 

forrajes, pellets de pulpa de cítricos, grasas, harina 
de zuro o mazorca de maíz, cáscara de arroz, 

cereales, semillas y subproductos de origen vegetal 

Contaminación ambiental, uso 
de subproductos químicos o 

productos de desecho 
Sangre y orina (78,123,337–339) 

Endosulfan 
(organoclorados) 

 
Daño renal, ataxia, 

convulsiones, temblores, 
anuria 

 
Leche y derivados lácteos, frutas y vegetales frescos 

(tomate, cebolla), agua 
Contaminación cruzada, malas 

prácticas agrícolas 
Sangre, orina, suero 

 
(78,269,340,341) 

 

Estaño 
De 30 minutos a 

2 horas 

Edema, vómito, diarrea, 
anemia, y problemas del 

hígado y los riñones 

Náuseas, dolor 
abdominal, cefalea 

Alimentos y bebidas muy ácidos, alimentos 
envasados. 

Leche y derivados lácteos 
Carne de res, pollo y embutidos, mariscos, vegetales 

y frutas 

Contaminación cruzada 
(recipientes, latas) 

Vómito, heces, orina, 
sangre. 

(44,123,275,308,342–344) 
 

Esterigmatocistina  Carcinogénesis  Maíz, avena, el café y el trigo 
Malas prácticas de 
almacenamiento 

Sangre y orina 
(248,345) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 

 



      
                  

 

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación de 

síntomas 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Etil benceno  
Coma, anemia, vómito, 
convulsiones, parálisis 

Debilidad, náuseas, 
dolor de cabeza, 

mareos, opresión en el 
pecho 

Agua, empaques de poliestireno, volátiles de 
avellanas tostadas, sopa de noodles y leche, miel, 

jazmín, papaya, aceite de oliva y queso, y en el 
componente neutro del aislado de aroma de roast 
beef, arvejas partidas, lentejas, frijoles, cáscara de 

naranja, hojas de perejil, pescado, derivados lácteos 

Contaminación cruzada Sangre y orina 
(269,313,346,347) 

 

Fenilbutazona 
(Antiinflamatorio) 

 
Anemia aplásica, 

granulocitosis y hemorragias 
gastrointestinales 

 Leche y derivados lácteos Malas prácticas veterinarias Sangre y orina 
(78,123,348) 

 

Flunixina 
(Antiinflamatorio) 

 

Anemia aplásica, 
desordenes 

gastrointestinales, 
agranulocitosis y cambios en 

la función renal, toxicidad 
sistémica hematopoyética, 

hepatotoxicidad y meningitis 
aséptica 

 Carne, Leche y derivados lácteos Malas prácticas veterinarias Sangre y orina 
(78,123,349,350) 

 

Flúor  
Deformidad en los huesos y, 
afectación a órganos vitales 

 Agua Contaminación ambiental Sangre y orina 
(313,351) 

 

Fluoruro de sodio 
en los insecticidas 

De unos minutos 
a 2 horas. 

Sabor a sal o jabón, 
entumecimiento de la boca, 
vómitos, diarrea, palidez, 
cianosis, dilatación de las 

pupilas, espasmos, colapso, 
shock. 

Dolor abdominal 

Cualquier alimento contaminado accidentalmente, en 
particular alimentos secos, como la leche en polvo, 
harina, polvos para hornear y mezclas para tortas. 

Arroz y cereales. 
Agua 

Malas prácticas agrícolas 
Vómito, lavados 

gástricos. 
(308,352) 

 

Formaldehido - 
Formol 

(adulterante) 
 

Anuria, vómito, diarrea, falla 
circulatoria, dermatitis 

Dolor abdominal, 
sensibilidad 

Pescado, carne, mariscos, frutas y hortalizas, leche y 
derivados lácteos, empaques 

Adulteración ilegal Sangre y orina (78,97,225,269) 

Fosfato de 
triortocresilo  

De 5 a 21 días. 
Promedio: 10 

días 

Mialgias en miembros 
inferiores y muñecas en 
posición de péndulos; 

disestesia, parestesia y 
alteración del tacto, dolor, 
temperatura, vibración y 

sentido de la posición 

Síntomas 
gastrointestinales 

Aceite de cocina, extractos y otros alimentos 
contaminados con fosfato de triortocresilo 

Malas prácticas de proceso 
Biopsia de músculo 

gastronemio 
(3) 

Ftalatos   
Problemas de ansiedad y 

depresión, efectos sobre las 
gónadas masculinas 

 
Carne, pescado, Leche y derivados lácteos, 

envases, cereales y pan 
Contaminación cruzada por 

recipientes y equipos 
Sangre y orina 

(123,353) 
 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación de 

síntomas 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Fumonisina B1, 
B2, B3, B4, A1, A2 

(Fusarium 
verticillioides) 

 

Borborigmos,  diarrea. 
Espina bífida, anencefalia  
(defectos del tubo neural). 

Carcinoma esofágico, 
edema pulmonar 

Dolor abdominal  
Arroz y cereales (maíz, sorgo). 

Bienestarina 
Fumonisina B1: Leche y derivados lácteos. 

Malas prácticas de 
almacenamiento 

Plasma, orina 
 

(78,147,354–361) 

Fusaproliferina  
Efectos citotóxicos en líneas 

celulares de humanos 
 Cereales (trigo, bienestarina) 

Malas prácticas de 
almacenamiento 

Sangre y orina 
 

(362) 
 

Gambiertoxina 
(toxina ciguatera) 

12 a 36 h 

Diarrea acuosa abundante 
de cinco a ocho 

evacuaciones diarias con 
posterior deshidratación. 

Disestesias, alodinia, prurito, 
parestesia perioral y porción 

distal de extremidades, 
ataxia, debilidad, parálisis de 

extremidades inferiores, 
dolor en encías, 

hipersensibilidad al frio, 
artralgias y fasciculaciones, 

bradicardia o taquicardia 

Náusea, vómito, dolor 
abdominal  y cefalea 

Pescados y mariscos Contaminación cruzada Sangre y orina 
(319) 

 

Glutamato 
monosódico 

De unos minutos 
a una hora 

Hormigueo, enrojecimiento 
facial, mareo, vómito, 

diaforesis, palpitaciones, 
urticaria crónica con 

angioedema, rinitis alérgica y 
asma bronquial 

Sensación de ardor en 
la parte posterior del 

cuello, los antebrazos y 
el tórax, dolor torácico 

opresivo, cefalea y 
náuseas 

Alimentos sazonados con glutamato monosódico, 
comida china 

Malas prácticas de proceso 

Cantidades excesivas 
de glutamato 

monosódico para 
intensificar el sabor. 

(4,44,363) 
 

HAP 
(Hidrocarburos 

aromáticos 
policiclicos o 

polinucleares) 

 
Parálisis, convulsiones, 

vómitos 

Debilidad, náuseas, 
dolor de cabeza, 

mareos 

Leche y derivados lácteos, alimentos a la parrilla, 
agua, Carne de res, pollo y embutidos 

Procesamiento de alimentos 
(secado, ahumado, cocción) 

Contenido gástrico (78,115,123,225,269,278,308,317) 

HBC 
Hexaclorobenceno 
(Organoclorados) 

 Probable carcinógeno  
Pescados y carne, leche y derivados lácteos; 

vegetales frescos 
Contaminación ambiental Suero 

(78,123,364) 
 

Heptacloro 
(Organoclorados) 

 

Daños en el hígado, 
excitabilidad y 

disminución de la fertilidad, 
posible cancinógeno 

 

Leche y derivados lácteos 
Agua, vegetales frescos, carne de res, almejas, 

pescado, aves de consumo, maíz, sorgo, ensilajes y 
concentrados 

Contaminación ambiental Sangre y orina 
(78,123,313,365) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 

 



      
                  

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación de 

síntomas 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Hidróxido de sodio Unos minutos 

Vómito, irritación peritoneal, 
diarrea, dificultad 

respiratoria (por formación 
de vapores a nivel 

estomacal e inhalación) 

Ardor en los labios, la 
lengua, boca y 
garganta; dolor 

abdominal 

Bebidas embotelladas, Agua 
Contaminación cruzada por 

utensilios y recipientes 
Vómito 

(44,366) 
 

Hipoclorito 
(Desinfectante)  

 

Hipotensión, dificultad 
respiratoria, dolor torácico, 

hematemesis, irritación 
peritoneal, choque y 

enfisema subcutáneo. 
Otros indicadores de 

gravedad son la acidosis 
metabólica, leucocitosis y 

fiebre. insuficiencia 
hepática, renal, 

metahemoglobinemia y 
hemólisis. 

 Leche y derivados lácteos Contaminación cruzada Sangre y orina 
(78,327) 

 

Imidocarb 
(antiprotozoico) 

   Leche y derivados lácteos, carne Malas prácticas veterinarias Sangre y orina 
(335,367) 

 

Insecticidas de 
hidrocarburos 
clorados como 

aAldrín, clordano, 
DDT, Dieldrín, 

Endrín, Lindano y 
Toxafeno 

De 30 minutos a 
6 horas 

Disruptor endocrino 

Náuseas, vómito, 
parestesia, mareo, 
debilidad muscular, 
anorexia, pérdida de 

peso, confusión, 
irritabilidad, 
nerviosismo. 

Leche y derivados lácteos. 
Cualquier alimento contaminado 

accidentalmente. Agua. Frutas, vegetales, 
granos, pasta, mariscos 

Contaminación ambiental, 
uso de insecticidas prohibidos 

Vómito, lavados 
gástricos, suero, 

heces, orina, sangre. 

(78,123,307,313,368,369) 
 

Insecticidas 
organofosforados, 
(Parathión, TEPP, 
Diazinón, Malatión) 

De unos minutos 
a unas horas 

Cianosis, confusión, 
contracción espasmódica, 

convulsiones, vómitos, 
diarrea 

Dolor de cabeza, 
mareo, 

debilidad, sensación 
de ansiedad, 

constricción de las 
pupilas y visión 

borrosa, pulso lento, 
dificultad para respirar 

y coma, náuseas, 
diarrea, dolores 
abdominales, 

cefalalgia, 
nerviosismo, visión 

borrosa, dolores 
torácicos 

Carne de cerdo, de res y embutidos. 
Leche y derivados lácteos, arroz 
Cualquier alimento contaminado 

accidentalmente. Frutas, vegetales, granos, 
pasta, mariscos 

Contaminación ambiental, 
uso de insecticidas prohibidos 

Sangre, suero, orina, 
biopsia de tejido 

adiposo. 

(78,123,307,370) 
 

Kerosene 
Pocos minutos 

hasta 6 h 

Vómito, diarrea, neumonia, 
convulsiones, coma y, 

ocasionalmente, muerte  

Dolor abdominal, dolor 
de cabeza, mareo, 

somnolencia, euforia, 
inquietud 

Agua Contaminación cruzada Sangre 
(313,371) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación 
de síntomas 

Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Ketoprofeno 
(Antiinflamatorio) 

 

Anemia aplásica, 
desordenes 

gastrointestinales, 
agranulocitosis y cambios 

en la función renal 

 Leche y derivados lácteos Malas prácticas veterinarias Sangre y orina 
(123,294) 

 

Levamisol   
Salivación, temblor 
muscular, ataxia, 

defecación y colapso 
 Leche y derivados lácteos Malas prácticas veterinarias Sangre y orina 

(123,289,294) 
 

Lincosamidas     Leche y derivados lácteos, carnes Malas prácticas veterinarias Sangre y orina (372) 

Macrólidos  Vómito, diarrea 
Náuseas, dolor 

abdominal 
Leche y derivados lácteos Malas prácticas veterinarias Sangre y orina (373) 

Manganeso  

Apatía, somnolencia, 
pérdida de apetito, cefalea, 

vértigo y astenia. 
Excitabilidad, dificultades 

para caminar y de 
coordinación, calambres y 

dolor de 
 

espalda 

 Agua, forraje, carne, pollo huevos Contaminación cruzada 
Sangre, orina, heces y 

pelo 
(275,277,308,328) 

 

Melamina 
(Adulterante) 

 Problemas urinarios  

Leche y derivados lácteos, harina, 
Glaseados, confitería y frutas secas, mezclas 

secas para hornear, café y té listos para 
beber, jugo 

Uso de sustancias no 
permitidas 

Sangre y orina 
(78,270,307,374) 

 

Mercurio y 
metilmercurio 

(MeHg) 
 

Parestesia, malestar y 
visión borrosa constricción 

concéntrica del campo 
visual, sordera, disartria, 

ataxia, incapacidad física y 
mental, además de 

ceguera, 
sordera, pérdida del 

lenguaje, postura 
descerebrada, parálisis 
espasmódica severa, 

coma y muerte 

 
Carne de res, pollo y embutidos, leche, 

pescado, agua 
Contaminación ambiental Sangre, orina, cabello (78,123,277,301,308,309,375–377) 

Metil-paratión 
(organofosforado) 

 

Vómito, visión borrosa, 
sudor, pérdida del 

conocimiento y la muerte. 
Sistema nervioso y 

hematológico, inhibición de 
la colinesterasa, glóbulos 

rojos, hemoglobina y 
hematocrito 

Mareo, confusión, 
dolores de cabeza, 

dificultad para 
respirar, opresión del 

pecho, respiración 
jadeante, calambres 

Leche y derivados lácteos, frutas, vegetales, 
granos y pastas, cereales 

Malas prácticas agrícolas Sangre y orina (4,78,123,307,378) 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación 
de síntomas 

Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Moniliformina  

Miocardiopatía, 
con trastorno cardíaco 

agudo o crónico. 
En ratas: disminución de 
la actividad, abstinencia 

y somnolencia 

 Bienestarina, cereales 
Malas prácticas de 
almacenamiento 

Orina, heces (379) 

Muscarina 
De 15 minutos a 

pocas horas 

Excesiva salivación, 
hipotensión, espasmo 

muscular, delirio, 
trastornos de la visión 
(diplopía, nistagmus) 

 
Clitocybe de albata, C. Rivulosa y 

muchas especies de hongos Inocybe 
y Boletus 

Ingesta Sangre y orina 
(380) 

 

Neomicina  
(aminoglucósido) 

 

Perdida de la audición, 
daño vestibular, 

esteatorrea, erupción 
cutánea, daño renal 

 Leche y derivados lácteos, carnes 
Malas prácticas 

veterinarias 
Sangre y orina  

(78,123,269,291) 
 

Nicotinato sódico 
- Niacina 

(ácido nicotínico) 

De unos 
minutos a una 

hora 

Rubor edema facial y en 
rodillas 

Sensación de calor, 
prurito, dolor abdominal, 

náuseas 

Carne o otros alimentos a los que se 
les ha añadido nicotinato sódico 

Malas prácticas de proceso Sangre y orina 
(381,382) 

 

Niquel (Metal 
pesado) 

 Eczema en las manos  
Leche y derivados lácteos, forrajes 

Agua 

Contaminación ambiental, 
contaminación cruzada por 

utensilios y equipos 
Sangre y orina 

(78,275,277,308) 
 

Nitritos o nitratos De 1 a 2 horas 

Vómito, cianosis 
Nitratos: 

Metahemoglobinemia 
(síndrome del bebe azul) 

en niños, y cáncer de 
estómago en adultos 

Nitritos: Hipotensión y 
taquicardia  

Náuseas, cefalea, mareo, 
debilidad, pérdida del 

conocimiento, sangre de 
color chocolate. 

Leche y derivados lácteos 
Agua, alimentos curados, cualquier 

alimento contaminado 
accidentalmente expuesto a 

excesiva nitrificación 

Malas prácticas de proceso Sangre 
(299,313,383–385) 

 

Nitrofuranos  
(furazolidona, 
furaltadona, 

nitrofurantoína y 
nitrofurazona) 

 Vómito 
Anorexia, náusea y/o, 

dolor abdominal 
Leche y derivados lácteos, huevos                    

Malas prácticas 
veterinarias 

Sangre y orina 
(123,386,387) 

 

Nitrosaminas   
Cáncer de esófago, 

estómago, colón, vejiga y 
pulmón 

 Leche y derivados lácteos, carnes 
Temperatura y tiempo de 

cocción 
Sangre y orina (78,225) 

Ocratoxina A 
(OTA) 

Fatiga, dolor de 
cabeza, pérdida 

de peso y 
palidez 

Nefroaptía endémica, 
tumores urolteliales 

 

 
Arroz y cereales (Trigo, maíz, 
cebada, bienestarina) y pan, 

cerveza. 
Leche y derivados lácteos 

Café, cacao, semillas oleaginosas, 
uvas, especias, frutos secos y vino 

Malas prácticas agrícolas Sangre 
 

(77,123,173,354,355,357,360,388–391) 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación 
de síntomas 

Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Palitoxina  
Disfunción cardiovascular, 

fiebre, vomitos  

Sensación de 
amargor , debilidad, 

mialgia, mareos, 
disfunción 

cardiovascular, 
hormigueo en la boca 

y extremidades, 
náuseas, dolores 

abdominales, artralgia 

Pescados 
Contaminación cruzada, 

Ingesta 
Sangre y orina 

(248,392) 
 

PCB (Bifenilo 
policlorado) 

 
Convulsiones, coma y 

muerte 
Mareo, náuseas, dolor 

de cabeza, cólicos 

Grasas de animales. Leche y derivados 
lácteos, maíz, pescado, carne y alimentos de 

origen animal, piensos, pan, agua 

Contaminación cruzada, 
contaminación ambiental 

Sangre y orina 
(78,123,308,337,388,393) 

 

Peróxido de 
hidrógeno 

(Desinfectante, 
adulterante)  

 

Espuma en la boca, 
vómitos que pueden incluir 
sangre, irritación leve de 

las mucosas y quemaduras 
en la boca, garganta, 
esófago y estómago, 

fiebre, letargo e 
inconsciencia 

Dolor abdominal 
Leche y derivados lácteos, pollo,  

aletas de tiburón y pistachos 
Contaminación cruzada Sangre y orina 

(78,394,395) 
 

Piretroides 
(Insecticida)  

 
Sensibilidad en la piel, 

convulsiones coma 
 

Leche y derivados lácteos                frutas, 
vegetales, granos, mariscos, pasta 

Contaminación ambiental, 
uso de sustancias no 

permitidas 
Sangre y orina (269,307) 

Plomo 
30 minutos o 

más 

Vómito de aspecto 
lechosos, heces negras o 

sanguinolentas, mal 
aliento, shock, encías con 
línea azul (días después 

de la exposición) 

Cefalea, náuseas, 
dolor de garganta, 

espasmo abdominal, 
sabor a metal, ardor 

en la boca 

Leche y derivados lácteos 
Carne de res, pollo y embutidos 

Pescados, vegetales, frutas, jugos 
Agua, bienestarina, ensilaje, forraje, Alimentos 
y bebidas muy ácidos almacenados en vasijas 

que contienen plomo, cualquier alimento 
contaminado accidentalmente 

Contaminación cruzada por 
recipientes,equipos, 

Contaminación ambiental 

Vómito, lavados 
gástricos, heces, orina, 

sangre. 

(44,78,123,275,277,308,396) 
 

Ptaquilósido    
Cáncer de esófago, 
gástrico o del tracto 
digestivo superior 

 Leche y derivados lácteos, agua Contaminación cruzada Sangre y orina 
(78,397) 

 

Radionucleidos 
(Carbono-14, 

Cesio 134 y 137, 
Estroncio 89 y  90, 
Radio 226 y 288, 
Tritio, Uranio 235 
y 238,  Yodo 131) 

  
Estroncio-89: Dolor 

óseo 

Carne de res, pollo y embutidos                                                               
agua, leche y derivados lácteos, vegetales y 

mariscos. 
Cesio-134 :Sushi 

Contaminación ambiental Sangre y orina 
(78,307,308,398–401) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación de 

síntomas 
Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Resina cicutoxica 
de cicuta acuática 

De 15 a 60 
minutos 

Sialorrea, vómito, dolor 
abdominal, espuma por la boca, 

respiración irregular, 
convulsiones, parálisis respiratoria 

Náuseas 
Raíz de cicuta acuática, Cicuta virosa y Cicuta 

masculata 
Contaminación cruzada Orina  

(282) 
 

Rubratoxinas A,B  Hepatotoxicidad, teratogénico  Maíz, forrajes 
Malas prácticas de 
almacenamiento 

Sangre y orina  (248,402) 

Saxitoxina y otras 
toxinas de 

dinoflagelados de 
las especies 

Alexandrium y 
Gymonodinium 

Varios minutos a 
30 minutos 

Habla incoherente, parálisis 
respiratoria, debilidad muscular; 

sensación 
flotante/disociativa, salivación 

parestesias, 
sed y vómitos. 

Hormigueo, ardor 
y entumecimiento 
alrededor de los 
labios y la punta 

de los dedos, 
vahídos, cefalea 

y náuseas 

Mejillones, almejas, ostras, agua Ingesta Lavado gástrico 
(248,403) 

 

Selenio  

Irritación de los ojos, piel y 
pulmones, aunque sus efectos 

tóxicos agudos más 
graves se manifiestan en cambios 

en los niveles de glucosa y 
colesterol, 

enfermedades pulmonares, 
problemas de corazón, diarrea, 

vómitos severos y úlceras 
estomacales 

Gusto metálico, 
diarrea, 

escalofríos,  

Carne de res, pollo y embutidos, bienestarina, agua, 
Leche y derivados lácteos, peces, agua 

Contaminación cruzada Plasma, sangre 
(78,275,301,308,404) 

 

Somatotropina 
recombinada 
(Hormonal)  

   Leche y derivados lácteos Malas prácticas veterinarias Sangre y orina 
(78,123,252) 

 

Sulfamidas   
Irritación gastrointestinal, erupción 
cutánea, hematuria, fiebre, oliguria 

o anuria 

Dolor al orinar, 
miocarditis o 

nefritis  
Leche y derivados lácteos, miel, agua, vegetales 

Uso desmedido de antibióticos, 
malas prácticas veterinarias 

Heces, orina, sangre 
(78,123,269,405,406) 

 

Sustancias del tipo 
resínico de ciertos 

hongos 
(compuestos 
isoxazólicos) 

De 30 minutos a 
2 h 

Euforia, dificultad de coordinación 
y de habla, 

estado de embriaguez, 
agresividad, alucinaciones y 

confusión mental. Vértigos, ataxia, 
incoordinación, agitación, 

trastornos de la visión, midriasis y, 
en ocasiones, enrojecimiento de la 

piel y taquicardia. sensación de 
embriaguez, alteraciones visuales 

y auditivas de la percepción, 
disociación (separación del cuerpo 

y la mente), 
somnolencia, estado comatoso 
(muscimol); o hiperactividad, 

sacudidas miotónicas, agitación, 
confusión, delirios y alucinaciones 

(ácido iboténico)", vómitos, 
diarrea,  

 Náuseas, 
(Incluso en 

arcadas) dolores 
abdominales, 

desorden 
mental. 

Variedades de hongos silvestres Ingesta Vómito 
(259) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 



      
                  

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación 
de síntomas 

Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Sustancias 
químicas 

generadas durante 
la cocción y el 
procesamiento 

(furano, 
acrilamida, 

cloropropanodioles 
y sus ésteres, 

glicidol y 
ésteres de 

glicidilo,productos 
de glicación 

avanzada (AGEs), 
melanoidinas) 

 

Vómito, erupción 
maculopapular, 

colapso circulatorio, 
leucopenia, ictericia, 

anemia 

Náuseas 

Carne de res, pollo y 
embutidos, productos tostados 

y horneados. Furano: café, 
cereales, galletas, tostadas, 

café, salsas y zumos, y 
productos sometidos a 

esterilización en 
latas y tarros 

Acrilamida: café, los cereales y 
derivados y 

las papas fritas. 
Monocloropropanoles, glicidol y 

sus ésteres: productos de 
panadería y bollería con 

base cereal; elaborados de 
papa como papas fritas; 

margarinas, aceites 
refinados, pescados ahumados 
y alimentos con alto contenido 

en grasa 

Cocción y 
procesamiento 

Sangre y orina 
(269,278,407,408) 

 

Tetracicllinas 
(Antimicrobianos) 

 
Anorexia, diarrea, 
erupción cutánea, 

fiebre, toxemia  
Náuseas 

Leche y derivados lácteos; 
carne de res, pollo y embutidos, 

crema de café y cacao 
concentrado 

Malas prácticas 
veterinarias 

Orina, heces, 
sangre, suero 

(78,123,269,293,409–411) 
 

Tetramina  Ataxia diarrea 

Dolor ocular, 
cefalea, mareos, 
dolor abdominal, 
hormigueo en las 
manos, náuseas 

Pescados, caracoles Ingesta Sangre y orina 
(248,270) 

 

Tetrodotoxina 
De 10 minutos 

a 3 h 

Hemorragia y 
descamación 

cutánea, parálisis de 
los oculomotores, 

contracción 
espasmódica, 

parálisis, cianosis, 
muerte debido a 

insuficiencia 
respiratoria y/o 

cardiaca 

Sensación de 
hormigueo en 

dedos de pies y 
manos, mareo, 

palidez, parestesias 
en boca y 

extremidades, 
síntomas 

gastrointestinales 

Peces del tipo pez globo 

Confusión de producto 
tóxico con comestible,  

evisceración 
inapropiada 

Sangre y orina 
(19,44,248,320) 

 

Tolueno   
Vómito, temblores, 

parálisis, 
convulsiones 

Mareo, debilidad, 
dolor de cabeza, 

náuseas 
Agua 

Contaminación 
ambiental 

Orina 
(269,313,412) 

 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 

 



      
                  

 

 

Nombre peligro 
químico 

Periodo de 
presentación 
de síntomas 

Signos   Síntomas Alimentos implicados * Factor de Riesgo Muestreo/pruebas  Referencia 

Toxina 
escombroide: 

Sustancias de tipo 
histamínico 

producidas por 
Proteus sp., u 
otras bacterias 
productoras de 
histidina de la 

carne de pescado 

20 o 30 min a 
una h 

Diarrea y vomito, 
tumefacción y rubor 

facial, prurito cutáneo, 
palpitaciones, boca 

seca y malestar 
general. Taquicardia 

Cefalea, mareo, 
náusea, , sabor a 

picante, odinofagia, 
dolor abdominal 

Atún, caballa, bonito, delfín del 
pacífico y en general peces 

azules, quesos maduros. Leche 
y derivados lácteos 

Refrigeración 
inadecuada 

Sangre y orina 
(413) 

 

Tranquilizantes de 
las Butirofenona 

(Azaperona) 
   Carne de res, pollo y embutidos 

Malas prácticas 
veterinarias 

Sangre y orina 
(293,414,415) 

 

Tricotecenos 
Deoxynivalenol 

(DON), 
nivalenol(NIV) 

 

Diarrea, vómito, 
hemorragia 

gastrointestinal, 
leucocitosis, shock 

circulatorio, reducción 
del gasto cardíaco, 

muerte. 
DON: Vómito, diarrea, 

astroenteristis. 
Deterioro del 
crecimiento, 

enfermedad de 
Kashin-Beck 
(Osteoartritis 
degenerativa) 

NIV: Eritropenia, 
leucopenia, 

hematotoxicidad 

Anorexia, DON: 
dolor abdominal 

Arroz y cereales (Trigo, maíz, 
maní, cebada, avena, centeno, 

bienestarina) y productos 
derivados (pasta, pan), 

piensos, papas 

Malas condiciones de 
transporte, de 

almacenamiento, 
malas condiciones 

ambientales y prácticas 
agrícolas 

Orina, heces 
(271,354,357,358,360,389,390,416–418) 

 

Xyleno 
  

 
Vómito, temblores, 

paralisis, 
convulsiones 

Mareo, debilidad, 
dolor ce cabeza, 

náuseas 
Agua 

Contaminación 
ambiental, malas 

prácticas agrícolas 
Orina 

(269,313,419,420) 
 

Yodo 
(Desinfectante) 

 

Lesiones en la piel, 
conjuntivitis, urticaria, 
anorexia, pérdida de 

peso 

 Leche y derivados lácteos Contaminación cruzada 
Suero, sangre, orina. 

Cultivo epitelial 
(78,123,269,421,422) 

Zearalenona 
(ZEA) 

 

Efectos estrogénicos, 
cáncer cervical, 

ginecomastia con 
atrofia testicular 

 
Arroz y cereales (Maíz, cebada, 

trigo, centeno, bienestarina). 
Leche y derivados lácteos 

Malas prácticas de 
almacenamiento 

Sangre y orina  
 

(77,123,354,355,357,358,360,389,390,417,423) 

Zinc 
20 minutos a 
10 h. De unos 
minutos a 2 h. 

Fiebre, vómito y 
diarrea 

Dolor bucal y 
abdominal, náuseas 

y mareo 

Alimentos y bebidas muy 
ácidos como zumos de fruta, 

bienestarina 

Recipientes 
galvanizados 

Vómito, lavados 
gástricos, heces, 

orina, sangre 

(44,275,328) 
 

*Deben recogerse muestras de cualquiera de los alimentos mencionados que se hayan ingerido durante el periodo de incubación de la enfermedad. Fuente: Tabla elaborada por los autores 

  



 
 
 

5. Carencia de datos y futuras necesidades de investigaciones  
 

Se encontraron vacíos de información para los peligros biológicos transmitidos por el agua, al igual que 
para los tiempos y periodos de incubación o de presentación de síntomas tanto para los peligros 
biológicos como para los peligros químicos. Esto abre la puerta a futuras investigaciones en esta 
materia, además de la búsqueda constante de información en relación con brotes y ETA a nivel nacional 
e internacional donde se caractericen signos y síntomas trazadores o diferenciadores de otras ETA. 

 
 
Glosario 

 

Tiempos y periodos de incubación o de presentación de síntomas: tiempo que transcurre desde la 
ingestión del alimento contaminado hasta la presentación de los primeros signos y síntomas de la 
enfermedad. 

Signo: manifestación objetiva y visible que se puede comprobar mediante un examen físico o 
exploración médica, por ejemplo: fiebre, tos, inflamación, etc. 

Síntoma: manifestación subjetiva que revela la posible presencia de enfermedad la cual requiere 
explicación o descripción por parte del paciente, por ejemplo: náuseas, escalofríos, debilidad, etc. 

Periodo de incubación o latencia: es el lapso desde que se adquiere la infección (exposición) hasta 
el desarrollo de la enfermedad. 

Alimentos Implicados: son las matrices alimentarias que han sido involucradas en brotes o 
intoxicaciones relacionadas con el peligro biológico o químico. 

Factor de Riesgo:  es aquella situación que incrementa las posibilidades de contraer una enfermedad 
o problema de salud.   

Muestreo / Prueba: es el tipo de muestra que se analiza para determinar la presencia del 
microorganismo o sustancia química y que generalmente depende de donde parece estar localizada la 
infección. 
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