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CALIDAD SANITARIA DE LOS REFRESCOS NATURALES
EN COSTA RICA (Estudio Preliminar)

Dsrner Moro Alvarado'
Moi~ésCoto Cervantes"

Resumen:

A nte la llegada del Vibrio choleraeOl a Costa Rica, y
con el objetivo de analizar una de las posibles vías
de transmisión como los alimentos y bebidas (re­

frescos), se inició, en enero de 1991, el estudio sobre la
calidad sanitaria de los refrescos naturales. Esta investiga­
ción analiza la calidad de los refrescos de tamarindo, piña,
maracuyá, chan, guanábana, zanahoria, cebada, mozote y
otros. Además, evalúa la calidad microbiológica de las
aguas y de las materias prima (pulpas), azúcar y el hielo
utilizados en la preparación de dichos productos.

Para efectos prácticos, las muestras de refrescos yaguas
se dividieron en cuatro grupos: "ventas callejeras", sodas,
restaurantes-hoteles y los elaborados en los departamen­
tos de dietética de los hospitales.

Los muestreos de pulpas (frutas) y refrescos, se realiza­
ron al azar en todo el país durante el año 1991, y de enero
a setiembre de 1992.

Los resultados, hasta el momento, indican una contami­
nación fecal de 82% en hospitales, 94.5% en sodas, 88% en
ventas ambulantes y 81% en restaurantes y hoteles. Las
muestras de agua analizadas presentan una positividad
por colifonnes de 12.10%. Las 35 pulpas estudiadas presen­
tan un 66% de positividad por colifonnes fecales.

Introducción.

Estudios realizados por Al~as Laura y Montoya Alvaro
en 1989', en análisis bacteriológicos de refrescos empaque­
tados, refrescos naturales y granizados en "ventas calleje­
ras" en San José, Costa Rica, indicaron una contaminación
fecal de un 70% en los refrescos naturales. En 1990, el
suscrito probó que la alta contaminación bacteriana del
hielo se debía, principalmente, a la manipulación al elabo­
rarlo y comercializarlos.

Por otro lado, el Instituto Costarricense de Acueductos
y Alcantarillados y otros entes suplidores de agua, hacen
grandes esfuerzos para dotar a sus usuarios de aguas de
calidad potable; sin embargo, del 100% de agua suminis­
trada a cada familia, sólo del 1 al 3% es usada para el
consumo humano o bebidas. Cerca de 99% es utilizado en
el drenaje de los servicios sanitarios, lavado de vehículos,
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irrigación de jardines y otros menesteres domésticos7
,lO.

El resto de agua que llega al usuario, lamentablemente
puede ser contaminada por manos y utensilios sucios; ade­
más su calidad microbiológica se puede deteriorar al elabo­
rar hielo, helados "caseros" y refrescos naturales, como
los de tamarindo, maracuyá, piña, mora y otros.

En razón de lo anterior, y con el objetivo de conocer la
realidad de la calidad sanitaria de estos refrescos en Costa
Rica, y sobre todo con el fin de mejorar las condiciones
higiénicas de los establecimientos que" comercializan este
producto, se presentan los resultados preliminares del
diagnóstico sanitario de los refrescos naturales en nuestro
país.

Materiales y Métodos.

La evaluación de la calidad sanitaria de los refrescos, y
del agua utilizada en la elaboración de los mismos, se realizó
por medio. de la Técnica del Número más Probable de
Colifonnes Fecales/lOOmL. CC.F.l100 mL), recomendada
por el Stándar Methods2 . En los análisis de pulpas y frutas,
se utilizó la Técnica del Número más Probable para Ali­
mentos4 ,6.

Además, a todos los refrescos se les determinó el pR,
con el objetivo de analizar, en una segunda etapa del estu­
dio, el efecto de la acidez o la alcalinidad sobre la sobrevi­
vencia de las bacterias Escherichia coli CE. coli) y Vibrio
cholerae. Los resultados de los bioensayos son poco conclu­
yentes por el momento, por lo que no se incluyen en esta
publicación preliminar.

El 50% de las muestras positivas por C. F. se cultivaron
en el medio de Levine, y luego se les hizo la identificación
bioquímica por medio de su reacción (positividad o negati­
vidad) allndol, Rojo de Metilo, Voges Proskauer, Motili­
dad, Arginina, Lisina y Citrato. Esta identificación se
practicó con el objetivo de evaluar la presencia de E. coli,
la cual es la bacteria de mayor significado sanitario del
Grupo Colifonne",9. También al 50% de las muestras, se
les evaluó la presencia de bacterias del género Salmonella,
y al 10%, de Vibrio cholerae.

Las muestras se recolectaron en sodas, hospitales, ven-
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tas callejeras y restaurantes-hoteles, utilizando envases esté­
riles. El traslado al Laboratorio se hizo en refrigeración, en
menos de 24 horas.

Resultados.

En el cuadro 1 se presentan los porcentajes de positividad
por coliformes fecales en 243 refrescos, y las 198 muestras
de agua utilizadas en su elaboración. Los resultados indican
un 82% de positividad en refrescos elaborados en hospitales,
94,5% en sodas, 88% en ventas ambulantes y 81% en restau­
rantes-hoteles. Con respecto a las aguas, e112, 1%presentaron
positividad por coliformes fecales.

En el cuadro 2, se observan los resultados de coliformes
fecales agrupados por intervalos. Este procesamiento de da­
tos permite observar que los refrescos que presentaron mayor
densidad de C.F., provienen de los refrescos de ventas calle­
jeras y restaurantes-hoteles, con un 76% y 62,5%, respectiva­
mente, con densidades superiores a 2400 de C.F.l100 mL.

Del total de los 216 refrescos positivos por C.F., a 108 se
les realizó la identificación de bacterias coliformes. De esta
identificación el 70% (76 refrescos) resultaron con presencia
de E. coli.

De las 35 pulpas analizadas, 31 dieron positivas por C. F.; sin
embargo sólo en el 31% se aisló E. coli. Las 4 muestras de
pulpa, negativas por coliformes, se dividen en tres de limón
ácido y una de tamarindo. Estos resultados se observan en
el cuadro 3.

Es importante anotar que ninguna de las muestras estudia­
das por Salmonella y Vibrio cholerae' dieron positivas. Ade­
más, los refrescos con mayor densidad de coliformes fecales
y E. coli son los alcalinos, como el chan, la cebada y hor­
chatas.

Discusión y Conclusiones.

Los resultados de esta investigación permiten hacer con­
clusiones importantes. Sin embargo, también generan al­
gunas interrogantes dignas de analizar.

Entre las conclusiones, se puede decir que existe una
alta contaminación fecal en los refrescos naturales, anali­
zados en diferentes zonas del país. Además, los resultados
demuestran que las aguas utilizadas en la elaboración no
son la causa de su contaminación fecal.

La presencia de coliformes fecales en el 88.6% (cuadro
3) de las pulpas estudiadas, nos podria hacer pensar que
la fuente de contaminación, de los refrescos naturales, son
las mismas pulpas y frutas. Sin embargo, si n~s

basamos en la presencia de E. coli, la positividad es de un
31%. Por otro lado, los refrescos dieron positivos en un
70% (76 refrescos) con E. coli. Es decir, que aparte de la
contaminación de las frutas, la manipulación de los refres­
cos, al ser elaborados por parte de las cocineras y los
propios vendedores, juegan un papel importante en la con­
taminación de este producto.

Lo anterior lo manifestamos porque la E. coli es una
bacteria más específica de contaminación fecal que la Kleb­
siella, Enterobacter y Citrobacter, que juntas conforman
el grupo coliforme.

A pesar de la alta contaminación fecal de los productos
estudiados, no se logró aislar bacterias del género Salmo­
nella ni Vibrio cholerae. Sin embargo, esto no se debe
interpretar con un grado de confiabilidad, debido a que en
la epidemia iniciada en Chimbote, Perú, los refrescos na­
turales alcalinos jugaron un papel importante en la trans­
misión del V. cholerae 01".

No podemos terminar este trabajo sin antes decirle al
lector que, para explicar la presencia de bacterias del
Grupo Coliforme Fecal en frutas aparentemente herméti­
cas, se debe continuar con la segunda etapa de este estudio.
Por el momento, estos resultados cuestionan la importan­
cia del Grupo Coliforme Fecal, como indicador sanitario
de los refrescos naturales. Queda una interrogante que
nos llaman poderosamente la atención:

Seran las Bacterias del Género Klebsiella, Enterobacter
y Citrobacter, parte de la flora normal de cierta frutas, o
tendrán la capacidad de penetrarlas?

Por último, los resultados nos permiten hacer las siguen­
tes conclusiones:

- Existe una gran contaminación fecal de los refrescos
naturales que consume la población costarricense.

- Los refrescos naturales se pueden contaminar por la
manipulación inadecuada de la fruta y el agua, en el
momento de la elaboración del producto.

- Es contradictorio y alarmante que las sodas de dietética
de hospitales, suministren a sus pacientes refrescos
contaminados con bacterias de origen fecal.

- El consumo de estos productos son un riesgo potencial
para la salud humana.

Recomendaciones.

- Las cocineras y personal involucrado en la elaboración
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- de los refrescos deben aplicar las medidas higiénicas, prin­
cipalmente después de visitar el servicio sanitario.

CUADRo NO.l
PORCENTAJE DE POSITIVIDAD POR COLIFORME8
FECALES EN REFRESCOS NATURALES Y AGUAS

COSTA RICA - 1991-1992

- El Ministerio de Salud debe establecer una vigilancia más
estricta sobre la higiene de: sodas, restaurantes, hoteles,
ventas callejeras y hospitales.

- Se debe continuar con el estudio en su segunda parte, para
analizar el efecto de la acidez y alcalinidad sobre el Vibrio
choJerae y otras bacterias patógenas. También se debe es­
tablecer o aclarar la importancia sanitaria del Grupo Coli­
forme Fecal como indicador de la calidad sanitaria de frutas
y refrescos.
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