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Resumen

A peticion de la Direccion Ejecutiva de la Agencia Espafiola de Seguridad Alimentaria y Nutricion
(AESAN), motivada por la falta de base normativa suficiente para adoptar decisiones de gestion ante
la deteccion de partidas de pescado fresco o congelado contaminadas con Listeria monocytogenes, el
Comité Cientifico de la AESAN ha realizado una evaluacion del riesgo asociado a esta situacion. En
base a la informacion disponible, el Comité considera, al igual que otras instituciones cientificas de
evaluacion de riesgos del &mbito europeo (Comités Cientificos de la Comision de la Unién Europea)
e internacional (FAO/OMS), que la ingesta con los productos alimenticios de hasta 100 unidades for-
madoras de colonias (ufc) de Listeria monocytogenes por gramo de producto alimenticio no modifi-
cara significativamente el riesgo de listeriosis para la poblacién espafiola. Asimismo considera que,
aunque la mayor parte del pescado fresco o congelado ha de estar libre de Listeria monocytogenes,
no se puede descartar la presencia de una ligera contaminacion con esta bacteria si el pescado pro-
cede de aguas contaminadas. En este caso, si la contaminacion superara el nivel de 100 ufc de L.
monocytogenes por gramo, serfa indicativo de una manipulacion o de un mantenimiento inadecua-
dos en términos higiénicos. Por otra parte, considerando la gravedad de la listeriosis humana para
determinados grupos de riesgo (ancianos, recién nacidos, mujeres gestantes y personas con inmuno-
supresion de origen medicamentoso o patoldgico) y las incertidumbres en relacion con la caracteriza-
cion del peligro, el Comité recomienda a las personas de estos grupos de riesgo que, salvo que dis-
pongan de garantias sanitarias concretas, eviten el consumo de productos derivados del pescado
poco cocinados. Por esas mismas razones, el Comité recomienda que se respeten estrictamente las
medidas higiénicas basicas de prevencion de la contaminacion cruzada durante la manipulacion del
pescado fresco o congelado en los hogares con poblaciones de riesgo.



N
©

0T oU 091J13U319 211WOD [P BISIASI

Palabras clave

Listeria monocytogenes, pescado fresco, pescado congelado, comidas poco cocinadas, listeriosis
humana, desinfeccion en la industria alimentaria, manipulacién higiénica de alimentos.

Report of the Scientific Committee of the Spanish Agency for Food Safety
and Nutrition (AESAN) in relation with the assessment of the risk associa-
ted with the presence of Listeria monocytogenes in fresh or frozen fish.

At the request of the Executive Management of the Spanish Agency for Food Safety and Nutrition
(AESAN) due to the lack of a sufficient regulatory basis to adopt management decisions when detec-
ting batches of fresh or frozen fish contaminated with Listeria monocytogenes, The AESAN’s Scientific
Committee has carried out an assessment of risks associated with this situation. On the basis of the
information available, the Committee has considered, as have other scientific institutions devoted to
risk assessment in the European area (Scientific Committees of the EU Commission) and the interna-
tional arena (FAO/WHO), that the intake of food products with up to 100 colony-forming units (cfu)
of Listeria monocytogenes per gramme of food product will not significantly alter the risk of listerio-
sis for the population of Spain. Furthermore, it is of the opinion that, although most of the fresh or
frozen fish has to be free of Listeria monocytogenes, it is not possible to rule out the presence of a
slight contamination with this bacterium if the fish has come from polluted waters. In this case, if the
contamination exceeds the level of 100 cfu of L. monocytogenes per gramme, this would be indicati-
ve of inadequate manipulation or maintenance in terms of hygiene. On the other hand, considering
the severity of listeriosis in humans for certain risk groups (the elderly, new-born, pregnant women
and individuals with immunosuppression from drug-related or pathological origin) and the uncer-
tainty associated with the characterization of the hazard, the Committee recommends members of
these high-risk groups, unless they have specific health-care guarantees in place, to avoid the con-
sumption of products derived from undercooked fish. For these same reasons, the Committee recom-
mends the strict observance of the basic hygiene measures to prevent crossover contamination during
the manipulation of fresh or frozen fish in those homes with populations at risk.

Listeria monocytogenes, fresh fish, frozen fish, undercooked fish dishes, human listeriosis, disinfection
in food factories, good hygienic practices in food handling.



Antecedentes

La listeriosis de origen alimentario es una enfermedad relativamente poco frecuente, aunque grave,
con tasas de mortalidad altas (20-30%), en comparacion con otros procesos transmitidos por alimen-
tos, como la salmonelosis, producida por Salmonella spp. (FAO/OMS, 2004).

Desde los afios 80, se han detectado L. monocytogenesy otras especies de Listeria de manera sis-
tematica en los productos de la pesca (Martinez y Villalobos de Bastardo, 2006). Sin embargo, los
datos disponibles indican que existen grandes diferencias tanto en la distribucion geografica como en
la prevalencia en los diferentes productos. Las aguas marinas no contaminadas y las aguas de manan-
tiales que se emplean en acuicultura, rara vez estan contaminadas por este microorganismo, al igual
que el pescado procedente de las mismas. En las regiones templadas, L. monocytogenes se ha aisla-
do en lagos y aguas superficiales y en zonas costeras contaminadas a partir de la actividad industrial,
humana o animal. En estos casos, el pescado puede presentar contaminacion por el microorganismo,
aunque ésta suele ser baja (FAO, 1999).

Segun la capacidad potencial de contener cantidades elevadas de la bacteria en el momento del
consumo, los productos pesqueros se clasifican (FAO, 1999) en dos grupos: (1) de potencial elevado,
que incluye tanto los productos sometidos a tratamientos conservantes ligeros y que presentan con-
diciones adecuadas para el crecimiento de L. monocytogenes (pH > 5.0, [NaCl] < 8.0%), es decir, los
productos ahumados en frio, marinados 6 fermentados y el caviar, entre otros, como los sometidos a
un tratamiento térmico ligero antes de su envasado (es decir, productos ahumados en caliente, gam-
bas cocidas, productos proteicos reconstituidos, etc.); y (2) de potencial bajo, en el que se incluyen los
productos que van a ser cocinados antes de su consumo (como los pescados frescos y congelados),
los enlatados, los productos de consumo en crudo pero de corta vida Gtil y los productos en semicon-
serva que presentan condiciones poco adecuadas para el crecimiento de L. monocytogenes (pH < 5.0
y/o [NaCl] = 8%).

La incidencia relativamente elevada de L. monocytogenes en los productos pesqueros listos para el
consumo (LPC) y tratados con calor a baja temperatura (ahumados en frio) es una causa de preocu-
pacion por la posible supervivencia y el potencial crecimiento de esta bacteria, ya que dichos produc-
tos no son sometidos a ningUn otro tratamiento antes del consumo.

Actualmente no existe ningtn acuerdo internacional en relacion con los “niveles aceptables™ de L.
monocytogenes en alimentos, incluidos los productos de la pesca. Muchos paises (EE UU, Canada,
Dinamarca o0 algunos de Centroamérica) mantienen una politica de tolerancia cero para esta bacte-
ria, politica que puede ser aplicada a todos los alimentos, no Gnicamente a aquéllos que favorecen el
crecimiento de la misma o a aquéllos implicados en brotes alimentarios (RTCA, 2008) (FAO, 1999)
(SCVPH, 1999).

En la Union Europea (UE) no existe un criterio microbiolégico establecido para los productos de la
pesca frescos o congelados, aunque si para los alimentos LPC. EI Comité Cientifico de Medidas
Veterinarias relacionadas con la Salud Publica (SCVPH, 1999) y el Comité Cientifico de Alimentacion
Humana (SCF, 2000) recomendaron como objetivo que la concentracion de L. monocytogenes en los
alimentos se mantuviera por debajo de 100 ufc/g. Dicha recomendacion quedd recogida en el
Reglamento (CE) n° 2073/2005 (UE, 2005), en el que se indica que el limite microbioldgico sera de:
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(1) ausencia en 25 g para alimentos listos para el consumo destinados a lactantes o a usos médicos
especiales (aplicable en toda la vida util del producto) y para alimentos listos para el consumo no des-
tinados a estos grupos poblacionales y en los que la multiplicacién de L. monocytogenes sea posible
(aplicable, en este ultimo caso, para los productos en el momento de abandonar la empresa produc-
tora], y (2) 100 ufc/g para el resto de los productos alimenticios listos para el consumo.

Tras el estudio de varios casos de retirada de productos parece que la presencia de L. monocytogenes
en pescado y productos de la pesca puede tener graves consecuencias econémicas para los productores.
Teniendo en cuenta el conocimiento entonces disponible sobre Listeriay la listeriosis, un grupo de exper-
tos reunidos por la FAO en el afio 1999 (FAO, 1999) considerd que las politicas de tolerancia cero en los
productos pesqueros LPC pueden ser excesivamente conservadoras a la hora de proporcionar un nivel
adecuado de proteccion al consumidor. De acuerdo con el Comité del Codex Alimentarius sobre Higiene
de los Alimentos (2002), la presencia de niveles elevados de L. monocytogenes en los productos alimen-
ticios es consecuencia de un control inadecuado de la temperatura y del tiempo de almacenamiento.

Cuestion y términos en los que se plantea

En base a estos antecedentes, la Direccion Ejecutiva de la AESAN ha solicitado al Comité Cientifico
una valoracion del riesgo de la presencia de L. monocytogenes en pescados frescos 6 congelados, el
establecimiento de un limite que puede considerarse de riesgo para la salud del consumidor y los cri-
terios a seguir ante la deteccion de este contaminante bioldgico en este tipo de productos.

Dictamen del Comité Cientifico

1. Identificacion del peligro

Listeriosis humana

La listeriosis es una enfermedad de carécter zoonosico, que, en el caso del hombre, presenta una baja
frecuencia (se estima una incidencia de entre 0,1 y 11,3 casos por millén de habitantes y afio;
Notermans et al., 1998), aunque es objeto de una atencion especial en Salud Publica ya que presen-
ta tasas elevadas de mortalidad en los grupos poblacionales de riesgo: mujeres gestantes, nifios,
ancianos y personas con inmunosupresion de origen terapéutico o patoldgico (EFSA, 2007).

El agente etioldgico primario de la listeriosis, L. monocytogenes, se considera un patégeno oportu-
nista que casi siempre afecta a personas con enfermedad o circunstancia predisponente (como son
las asociadas a los grupos de riesgo antes sefialados; FAO/OMS, 2004). Se conocen dos cuadros de lis-
teriosis: invasiva y no invasiva, siendo la primera la mas frecuente. La listeriosis no invasiva (también
conocida como gastroenteritis febril por listerias) cursa con vémitos y diarrea y suele ser autolimitan-
te. La listeriosis invasiva cursa con diferente sintomatologia dependiendo del individuo y de los 6rga-
nos afectados.

En las mujeres embarazadas, la listeriosis suele producir sintomatologia inespecifica en la madre y
alteraciones graves en el feto que pueden terminar en aborto, nacimiento de prematuros o de morti-
natos. En los neonatos suele cursar con meningitis y habitualmente presenta una tasa de mortalidad
muy elevada (se han documentado valores de entre el 10 y el 50%; Farber y Peterkin, 1991). En el
resto de los adultos sanos suele ser asintomatica o leve, pero en los ancianos e imunodeprimidos son



frecuentes bacteriemias, meningitis y encefalitis, presentandose en estos pacientes tasas de mortali-
dad elevadas (entre el 20 y el 40%, segtin la mayor parte de los datos publicados; FAO/OMS, 2004).

Segun estimaciones referidas a los Estados Unidos de América (Mead et al., 1999), L. monocytoge-
nes es responsable del 28% de las muertes asociadas a contaminantes de origen biolégico de trans-
mision alimentaria (segin dicha estimacion, Salmonella no tifica seria responsable del 31% de tales
fallecimientos y Toxoplasma gondii del 21%).

Incidencia de la listeriosis humana en la Union Europea

Segun los datos notificados en el afio 2005 la incidencia media de listeriosis humana en los 26 Es-
tados miembros de la Unién Europea fue de tres casos por cada millén de habitantes (0,3/100.000;
EFSA, 2007). Hay que considerar, sin embargo, que los sistemas de notificacion no son equiparables
en todos los paises y que la notificacion, en general, no tiene carécter imperativo. Los datos referidos
a Espafia en estos Ultimos afios se recogen en la Tabla 1.

Los datos relativos a la incidencia de listeriosis humana en Europa muestran una tendencia crecien-
te con los afios (EFSA, 2007), que, si bien en algun caso, puede asociarse con la mejora en los servi-
cios de vigilancia y notificacion, en términos generales parece ser reflejo del incremento en la inciden-
cia real. Es importante destacar que en varios paises europeos (Alemania, Reino Unido) el aumento
de los casos se produce casi exclusivamente por la contribucion de los que se producen en pacientes
de 60 o0 mas afios (EFSA, 2007). Adicionalmente, considerando la totalidad de los datos de la Unién
Europea, mas de la mitad (55,6%) de los casos notificados de listerosis humanas correspondian a
pacientes de mas de 65 afios (EFSA, 2007).

Tabla 1. Casos de listeriosis en Espafia (segun datos del Servicio de Informacién Microbiolégica, SIM*)

Afo Casos notificados al SIM
Total Bacteriemia Meningitis

1999 29 12 17
2000 31 10 21
2001 56 44 12
2002 47 29 18
2003 48 35 13
2004 100

2005 79

2006 79

2007 81

Fuente: Boletin Epidemioldgico Semanal.

*Nota. Ha de considerarse que el Sistema de Informacién Microbioldgica no recoge informacion de la totalidad del
sistema sanitario espariol. Asi, en el afio 2006, notificaron de forma regular 41 laboratorios, de 19 provincias, per-
tenecientes a 12 Comunidades Auténomas (Boletin Epidemiolégico Semana., 15, 109. 2007), mientras que en el afio
2007 notificaron de forma regular 43 laboratorios, de 19 provincias, pertenecientes a 12 Comunidades Auténomas
(Boletin Epidemioldgico Semanal, 16, 85. 2008).
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Listeria monocytogenes, su origen y modo de transmision

Aunque otras especies de Listeria pueden ser patogenas para el hombre, la que realmente preocupa
es L. monocytogenes y, si bien la presencia de factores de virulencia varia con las cepas, a falta de
métodos de caracter rutinario para diferenciar entre las cepas de mayor y menor virulencia, todas las
cepas de L. monocytogenes son consideradas potencialmente patdgenas (EFSA, 2007).

Las bacterias del género Listeria son ubicuas y estdn ampliamente distribuidas en el medio ambien-
te, especialmente en las plantas y en el suelo. Los principales reservorios de Listeria son el suelo, los
forrajes, el agua y los animales.

Aunque esta bacteria puede transmitirse directamente desde los animales infectados a las perso-
nas, asi como entre éstas, la principal ruta de transmision de las listerias es la alimentaria: a través
del consumo de alimentos contaminados. La mayor parte de las estimaciones sugieren un origen no
zoonosico de la listeriosis humana y que la transmision por via alimentaria se produce en el 99% de
los casos, si bien algunos autores rebajan esta cifra hasta el 85% o el 69% (EFSA, 2008).

Por otra parte, aunque se han recogido en la bibliografia diversos brotes de listeriosis alimentaria,
la mayor parte de los casos humanos de listeriosis tienen caracter esporadico (EFSA, 2007).

2. Caracterizacion del peligro

Poblacidn susceptible

La mayor parte de los casos de listeriosis humana se han producido en individuos con una alteracion
en el funcionamiento del sistema inmunitario mediado por linfocitos T. En los diversos estudios publi-
cados, esta circunstancia se produce entre el 70 y el 100% de los casos, dependiendo del estudio
(Swaminathan et al., 2007).

Los grupos poblacionales de riesgo, es decir, aquéllos en los que mas frecuentemente se producen
casos de listeriosis y en los que ésta es mas grave, estan constituidos por los ancianos, los recién naci-
dos, las mujeres gestantes y las personas con inmunosupresién producida por medicamentos (por
ejemplo, en casos de transplantes de 6rganos o en pacientes con enfermedades autoinmunes o que
pueden tener este origen) o por una causa patolédgica. La frecuencia de la listeriosis es 300 veces
superior entre la poblacion infectada con el VIH que entre la no infectada con este virus
(Swaminathan et al., 2007).

Un estudio relativo a los casos de listeriosis invasiva (con exclusion de los maternofetales) llevado
a cabo en Dinamarca puso de manifiesto que la mortalidad en la listeriosis se asocia casi exclusiva-
mente a pacientes con alguna de las circunstancias predisponentes que se han sefialado en los parra-
fos anteriores (Gerner-Smidt et al., 2005).

Dosis ingerida y probabilidad de enfermedad

No se dispone de datos epidemioldgicos concluyentes que permitan establecer el nivel de contami-
nacion de los alimentos implicados en los casos o brotes de listeriosis alimentaria. En la recopilacién
realizada por el Comité Cientifico de Medidas Veterinarias relacionadas con la Salud Pablica (SCVPH,
1999) se sefialaba que en las muestras de los alimentos involucrados en brotes o casos (cuando esta-
ban disponibles para el andlisis), en general el nivel de L. monocytogenes era superior a 103 ufc/g.



Hay que resefiar, sin embargo, que en la mayor parte de los casos no podia excluirse la posibilidad de
una importante multiplicacion de L. monocytogenes en el alimento tras el consumo de una porcion
del mismo y antes de su recogida para analisis. Asimismo debe considerarse que las salchichas coci-
das involucradas en un brote de listeriosis producido en los Estados Unidos de América en el afio 1998
contenian menos de 3 ufc de L. monocytogenes por cada 10 g (Mead et al., 2005). Los ensayos con
animales tampoco han permitido aportar informacion Gtil en relacién con una posible dosis infectiva
minima (Swaminathan et al., 2007).

Las diferentes evaluaciones del riesgo realizadas (Lindgvist y West6d, 2000) (FDA/FSIS, 2003)
(FAO/OMS, 2004) consideran en sus modelos la probabilidad de enfermedad asociada a cada dosis de
L. monacytogenes ingerida. En estas evaluaciones se han puesto de manifiesto las grandes limitacio-
nes de los modelos de dosis-respuesta empleados. Alin con dichas limitaciones, los modelos aplica-
dos sugieren que la mayor parte de los casos de listeriosis humana se produciran como consecuencia
de la exposicion de la poblacion susceptible a muy pocas porciones de alimento que contienen nive-
les elevados de L. monocytogenes.

Esta doble argumentacion condujo a la consideracion de que la presencia de L. monocytogenes en
los alimentos listos para ser consumidos en niveles de hasta 100 ufc/g constituye un riesgo despre-
ciable (EFSA y ECDC, 2009).

Sin embargo, las incertidumbres relativas a la dosis infectiva minima, asi como la gravedad de la
enfermedad, sugieren, entre otras medidas de proteccion individual, que las poblaciones de riesgo
eviten la ingesta de aquellos productos alimenticios con mayor probabilidad de contener L. monocy-
togenes en cantidades elevadas (Health Canada, 2009).

3. Listeria monocytogenes en alimentos

L. monocytogenes es un bacilo Gram positivo, anaerobio facultativo que no forma endosporos. Es
capaz de crecer en un rango amplio de temperaturas (— 0,4 a 50 °C) y de pH, mostrando una cierta
acidofilia dependiente de la temperatura. Es incapaz de crecer a pH inferiores a cuatro y superiores a
9,6 (Farber y Peterkin, 1991). Sus caracteristicas de resistencia a diversas condiciones disgenésicas
(como la acidez y las elevadas concentraciones de sal), justifican su ubicuidad en el medio ambiente
y, en consecuencia, en el agua y en los alimentos tanto frescos como procesados asi como en las ins-
talaciones de procesado de los alimentos inadecuadamente higienizadas.

Los alimentos mas frecuentemente implicados en la transmisién de L. monocytogenes son las car-
nes frescas y los productos carnicos, los productos lacteos, las hortalizas y los productos derivados del
pescado (Farber y Peterkin, 1991).

El caracter psicrotréfico de L. monocytogenes incrementa de modo importante el riesgo asociado
a la presencia de estas bacterias en los alimentos LPC. Los datos correspondientes a la incidencia de
L. monocytogenes en diversos productos alimenticios listos para el consumo comercializados en la
Union Europea y recogidos en el informe correspondiente al afio 2007, que ha sido elaborado por la
Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria y el Centro Europeo para la Prevencion y el Control de
las Enfermedades (EFSA y ECDC, 2009) se muestran en la Tabla 2.
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Tabla 2. Resumen de la incidencia de L. monocytogenes en productos alimenticios listos para el consumo
comercializados en la Unién Europea en el afio 2007

Tipo de producto % de muestras % de muestras con
conLmen25g > 100 ufc de Lmig

Carnes y productos carnicos de vacuno 1,8t 0,71

Carnes y productos carnicos de porcino 2,2 0,2

Carnes y productos carnicos (de carnes rojas o no especificadas) 25 0,6

Carnes y productos carnicos de origen avicola 2,6 0,1

Quesos blandos o semiblandos elaborados con leche de vaca 0,1 0,0

(cruda o poco calentada)

Quesos blandos o semiblandos elaborados con leche de oveja 1,0 0,3

0 de cabra (cruda o poco calentada)

Quesos blandos o semiblandos elaborados con leche 5,8 0,1

de vaca pasteurizada

Quesos blandos o semiblandos elaborados con leche 0,5 0,0

de oveja o cabra pasteurizada

Quesos duros elaborados con leche de vaca 0,4 0,0

(cruda o poco calentada)

Quesos duros elaborados con leche de oveja 0,0 0,0

0 cabra (cruda o poco calentada)

Quesos duros elaborados con leche de vaca pasteurizada 0,5 0,1
Quesos duros elaborados con leche de oveja o cabra pasteurizada 25 5,2
Pescado ahumado o marinado 18,3 2,4
Moluscos, crustaceos y otros productos de la pesca 2,5 0,8
Bocadillos (sandwiches) 2,4 0,5
Ensaladas 4,6 0,2
Frutas y/u hortalizas 2,1 0,0
Productos de pasteleria o bolleria 0,2 0,0

Fuente: (EFSA 'y ECDC, 2009).

1En general se trataba de muestras distintas que se analizaban para el cumplimiento de uno de los dos criterios
(ausencia de L.monocytogenes en 25 g; 100 ufc de L.monocytogeneslg). Los porcentajes se refieren al cumplimien-
to de cada criterio (estan referidos, pues, a las analizadas para su comprobacion).



4. Listeria monocytogenes en pescado

Como se sefiala en los antecedentes, la informacién cientifica publicada pone de manifiesto que L.
monocytogenes y otras especies de Listeria se detectan habitualmente en los productos de la pesca.
Asi, Embarek (1994) revisé la incidencia de Listeria en los productos de la pesca y sefial6 que la pre-
valencia de L. monocytogenes en los productos de la pesca procedentes de aguas de la zona templa-
da se situaba entre el 4 y el 12%, aunque era inferior en pescado y moluscos frescos capturados en
aguas de zona tropical (0-2%). Mas recientemente, Davies et al. (2001) sefialaron una prevalencia
media de 3% para L. monocytogenes en pescado fresco obtenido en diferentes puntos de venta de
diferentes paises europeos. La prevalencia de otras especies de Listeria (en particular L. innocua) en
este tipo de productos es mas elevada (Gonzélez-Rodriguez et al., 2002).

Las aguas marinas no contaminadas y en las aguas de manantial empleadas en la acuicultura con-
tinental se consideran generalmente libres de L. monocytogenes, al igual que el pescado procedente
de estos ambientes no contaminados (FAQ, 1999).

En las regiones de la zona templada, se ha aislado L. monocytogenes de aguas superficiales y de
los lagos, asi como de las aguas costeras. La escasa informacion cientifica disponible sugiere que el
nivel de contaminacién microbiana por L. monocytogenes del pescado fresco procedente de estas
aguas es bajo (FAO, 1999).

En las regiones tropicales también se sefiala que la incidencia de L. monocytogenes es muy baja,
y, en general, en el pescado obtenido en dichas zonas no se detecta esta bacteria (FAO, 1999).

Sin embargo, la incidencia de L. monocytogenes en las instalaciones de procesado del pescado, asi
como en los utensilios empleados en dichas instalaciones es habitualmente més elevada que en las
materias primas antes de ser procesadas (Soultos et al., 2007).

Diversos estudios de tipificacion microbiana a nivel molecular han puesto de manifiesto que las ins-
talaciones en las que se procesan los productos de la pesca son mayoritariamente el origen funda-
mental de las cepas aisladas en los productos transformados. Tal circunstancia ha sido puesta de
manifiesto particularmente en las instalaciones en las que se procesa el salmén ahumado (EFSA,
2007). Sin embargo, en este tipo de industrias, unas adecuadas practicas higiénicas permiten obtener
productos de la pesca ahumados libres de L. monocytogenes (Jorgensen y Huss, 1998). El cumplimien-
to estricto de las medidas higiénicas basicas en el procesado de los alimentos se ha sefialado repeti-
damente como una actuacion fundamental para la prevencion de la listeriosis humana (Comision del
Codex Alimentarius, 2007).

Al respecto, cabe recordar que diversos productos de la pesca contaminados, como salmén ahuma-
do, huevas ahumadas, gambas, mejillones y pescado poco cocinados se han asociado con casos espo-
radicos de listeriosis (Brett et al., 1998) (Ericsson et al., 1997) (Facinelli et al., 1989) (Riedo et al.,
1994).

En relacion con la posible presencia de Listeria monocytogenes en pescado congelado, hay que
considerar que, si bien el grado de inactivacion dependera de las condiciones del proceso de conge-
lacion, en general, la inactivacion microbiana, de producirse, serd moderada, por lo que cabe esperar
una contaminacién muy similar a la del pescado fresco que se somete a congelacion.
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Otros factores a considerar en relacion con la posible ingesta de Listeria monocytogenes
con el pescado fresco o congelado

En el &mbito doméstico o de la restauracion colectiva, el pescado fresco o congelado va a ser mayo-
ritariamente sometido a procesos de preparacion culinaria suficientes para inactivar las listerias que
pudieran estar presentes, pues L. monocytogenes no es especialmente termorresistente. Los valores
Dy oc recogidos en la bibliografia para esta bacteria oscilan entre algo mas de un minuto y menos de
17 minutos, dependiendo del sustrato en el que se hayan realizado los ensayos, es decir, que un calen-
tamiento a 60 °C durante tales periodos de tiempo, reducira la poblacién de L. monocytogenes a la
décima parte de su nivel inicial, los valores z publicados oscilan entre 4,6 y 7,2 °C (Otero et al., 1992).

Debe considerarse, sin embargo, que la utilizacién de pescado fresco o congelado contaminado con
L. monocytogenes puede permitir la diseminacion de esta bacteria en los lugares de preparacion y
manipulacion de los alimentos si las practicas higiénicas se descuidan (Aarnisalo et al., 2007). Esta
circunstancia, incluso, puede conllevar un riesgo importante cuando la manipulacion tiene lugar en
hogares donde habite poblacion especialmente susceptible a contraer la enfermedad.

Por otra parte, en el caso de que los pescados frescos o congelados fueran empleados en la prepa-
racion de platos insuficientemente cocinados, la temperatura y el tiempo de conservacion de estos
platos no deberia permitir la multiplicacion de L. monocytogenes hasta niveles de riesgo (100 ufc/g).

Con el fin de realizar una recomendacion general que pueda ser Util para el almacenamiento, en el
ambito doméstico o en el de la restauracion colectiva, de los platos elaborados a partir de pescado y
que hayan sido sélo ligeramente cocinados, se han realizado una serie de predicciones de crecimien-
to de L. monocytogenes en pescado, en funcion de diversas temperaturas de refrigeracion (2, 4, 7, 10
y 13 °C), concentracion de sal (1,5; 3,0; 4,5y 6%) y pH (5,6; 6,0 y 6,5), partiendo de diferentes nive-
les de contaminacion inicial (1, 10 y 50 ufc/g). Los datos més significativos resultantes de dichas pre-
dicciones se presentan en la Tabla 3.

Se puede comprobar que por debajo de 4 °C, L. monocytogenes no alcanza concentraciones supe-
riores a 100 ufc/g en un tiempo inferior a 24 h. de almacenamiento. Sin embargo, partiendo de un
nivel inicial de 50 ufc/g; en pescados que tengan un % bajo en sal (1,5%) y pH cercanos a la neutra-
lidad (6,0-6,5), existe la posibilidad de que L. monocytogenes crezca a 4 °C y supere la concentracion
limite de 100 ufc/g en menos de 24 h. A 7 °C, el crecimiento de L. monocytogenes es mas rapido, lo
que supone que se superen 100 ufc/g en menos de 12 h. Incluso a un pH inferior (5,6) dicho nivel se
alcanzaria en tan solo 12,11 h. En el caso de un almacenamiento a temperaturas consideradas de
abuso (10 6 13 °C), la concentracion final de L. monocytogenes puede superar el valor de 100 ufc/g
en menos de 4 h.

Por tanto, en relacién con el almacenamiento de los platos de pescado poco calentados, en base a
estas predicciones, se puede estimar que:

= existe un riesgo de que L. monocytogenes supere los 100 ufc/g en menos de 12 ha 7 °C, y en

menos de 24 h a 4 °C, suponiendo un nivel inicial igual o superior a 50 ufc/g.

= a temperaturas de almacenamiento mayores de 7 °C, la sola presencia de L. monocytogenes

puede constituir un riesgo para el consumidor, dado que a partir de niveles bajos de contamina-
cion (1 6 10 ufc/g), la concentracion final de 100 ufc/g puede superarse en menos de 12 h.



= no existe riesgo de multiplicacion significativa de L. monocytogenes en aquellos pescados que
contengan una formulacion superior a un 3,0% de sal y/o un pH inferior a 5,6; aunque dicho ries-
go estara influenciado por la temperatura de almacenamiento.

En consecuencia, se recomienda que los platos preparados con pescado fresco o congelado que sdlo
hayan sometidos a un ligero calentamiento, se conserven a temperaturas de entre 2-4 °C y durante
un periodo inferior a las 24 horas.

Tabla 3. Prediccion® del tiempo que tarda en alcanzarse una poblacion de 100 ufc/g de Listeria monocytoge-
nes en funcion de la temperatura, concentracion de sal y pH, en pescado fresco y/o insuficientemente cocina-
do, a partir de diferentes niveles iniciales de contaminacion

T (°C) Concentracion pH Nivel inicial de Tiempo (h) en
de NaCl (%) L. monocytogenes (ufc/g)  alcanzar 100 ufc/g
(<12 h)? (<24 h)y?

7 15 6,0 50 10,24
7 15 6,5 50 9,55
10 15 5,6 50 7,11
10 15 6,0 50 6,00
10 15 6,5 50 5,61
13 15 6,0 10 10,35
13 15 6,5 10 9,66
13 15 56 50 4,67
13 15 6,0 50 3,95
13 15 6,5 50 3,69*

15 6,0 50 21,22

15 6,5 50 19,77
7 15 5,6 50 12,11
10 15 56 10 18,64
10 15 6,0 10 15,74
10 15 6,5 10 14,71
13 15 56 1 23,10
13 15 6,0 1 19,51
13 15 6,5 1 18,22
13 15 5,6 10 12,26

1Elaborada a partir de los datos que proporciona la version 3.0 del programa Seafood Spoilage and Safety
Predictor [Paw Dalgaard, Seafood & Predictive Microbiology (Research group), National Institute of Aquatic
Resources, Technical University of Denmark, Lyngby, Denmark].

2Para facilitar la lectura de la Tabla, los datos del tiempo se han agrupado en dos columnas, en funcién de que
éste sea inferior a 12 0 a 24 horas.

*Condicion mas desfavorable para el crecimiento de Listeria monocytogenes.
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Para los pescados frescos y congelados destinados a ser procesados, cabe esperar que la posible pre-
sencia de L. monocytogenes sea considerada en el pertinente andlisis de peligros y que el sistema de
gestion de la inocuidad empleado (basado en los principios del Anlisis de Peligros y Puntos de
Control Critico, APPCC), asi como el seguimiento de unas buenas practicas higiénicas garanticen la
inocuidad de los productos elaborados.

Conclusiones del Comité Cientifico: evaluacion del riesgo y criterios de actuacion
Considerando que en los ambitos cientifico y legislativo europeos se estima adecuada, en términos

de objetivo de inocuidad alimentaria, una ingesta de hasta 100 unidades formadoras de colonias (ufc)
de Listeria monocytogenes por gramo de producto alimenticio asi como el resto de la informacién
cientifica revisada en este dictamen, este Comité estima que no es previsible que la contaminacion
del pescado fresco o del congelado destinado a la preparacion culinaria con niveles de hasta 100 ufc
de L. monocytogenes por gramo modifique significativamente el nivel de riesgo de listeriosis para la
poblacién europea.

Este Comité no dispone de informacion sanitaria o cientifica que justifique una prevision diferente
para la poblacion espafiola.

Sin embargo, por las incertidumbres en relacién con la dosis infectiva minima de L. monocytoge-
nes, este Comité hace suyas las recomendaciones sanitarias de &mbito internacional que sugieren que
las poblaciones de riesgo en relacion con la listeriosis incluyan los productos derivados del pescado
poco cocinados entre aquéllos cuyo consumo deberian evitar, salvo que dispongan de garantias sani-
tarias concretas. Tales incertidumbres justifican también que este Comité recomiende que en los hoga-
res con poblaciones de riesgo la manipulacion del pescado fresco o congelado se lleve a cabo respe-
tando estrictamente las medidas higiénicas basicas de prevencion de la contaminacion cruzada.

Por otra parte, en funcion de la informacion cientifica disponible, cabe esperar que, por su proce-
dencia a partir de aguas no contaminadas, la mayor parte del pescado fresco no contenga L. monocy-
togenes en el momento de la captura. Sin embargo, el pescado procedente de determinadas aguas
contaminadas puede contener algunas células de L. monocytogenes. Si bien este Comité no dispone
de datos que permitan establecer con precision cual seria el nivel basal de contaminacion de un pes-
cado capturado en aguas que pudieran contener L. monocytogenes, es previsible que este nivel sea
bajo (probablemente inferior a 10 ufc/g).

En consecuencia, para el pescado fresco o congelado que pudiera contener L. monocytogenes, la
presencia de esta bacteria en cantidades superiores a 100 ufc/g ha de ser indicativa de una manipu-
lacion en instalaciones o con instrumentos no adecuadamente higienizados o bien del mantenimien-
to del producto en condiciones poco higiénicas (tiempo o temperatura excesivos).

Finalmente, este Comité desea resaltar que datos recientes muestran que, en la Unién Europea, los
productos de la pesca listos para el consumo presentan una incidencia de L. monocytogenes signifi-
cativamente superior a la de otros productos listos para el consumo y que el adecuado seguimiento
de las practicas higiénicas basicas tanto en las instalaciones como en los procesos y en la manipula-
cion contribuiria a una reduccion importante de la misma.
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