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RESUMEN 

Arcobacter spp. es un bacilo gram negativo considerado como un patógeno emergente 

que puede causar infecciones en humanos y animales. Estas bacterias colonizan el colon 

después de entrar a través del tracto digestivo causando gastroenteritis, endocarditis, 

peritonitis, bacteriemia y diarrea. Los alimentos como la carne, la leche y sus 

subproductos, el marisco y el agua se consideran como factores de transmisión de esta 

bacteria. Se ha realizado una revisión bibliográfica cuyo resultado destaca que la mayor 

prevalencia de Arcobacter spp. se encontró en la carne de pollo, el marisco y el agua. 

Además esta bacteria ha mostrado niveles de resistencia a los antibióticos y se ha 

propuesto el tratamiento con fluoroquinolonas y tetraciclina para el tratamiento de las 

infecciones de Arcobacter spp. tanto en animales como en humanos ya que presentan una 

buena actividad antimicrobiana frente a este género. 

Palabras clave: Arcobacter spp., prevalencia, resistencia antimicrobiana, alimentos, 

mecanismo de transmisión. 

 

 

ABSTRACT 

Arcobacter spp. is a gram-negative bacillus considered an emerging pathogen that can 

cause infections in humans and animals. These bacteria colonize the colon after entering 

through the digestive tract causing gastroenteritis, endocarditis, peritonitis, bacteremia, 

and diarrhea. Foods such as meat, milk and its by-products, seafood and water are 

considered as transmission factors for this bacterium. A bibliographical review was 

conducted and the results highlight that the highest prevalence of Arcobacter spp. was 

found in chicken meat, seafood and water. Additionally, this bacterium has shown levels 

of antibiotic resistance and the use of fluoroquinolones and tetracycline has been 

proposed for the treatment of Arcobacter spp. infections in both animals and humans as 

they exhibit good antimicrobial activity against this genus. 

Keywords: Arcobacter spp., prevalence, antimicrobial resistance, food, transmission 

mechanism. 
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1. Introducción 

Arcobacter spp. ha sido identificada como un patógeno zoonótico emergente transmitido 

por alimentos en todo el mundo. La Comisión Internacional de Especificaciones 

Microbiológicas para Alimentos (ICMSF) ha clasificado Arcobacter spp. como un 

patógeno emergente que representa un serio problema para la salud humana (1,2). 

Fue aislada por primera vez en 1977 como un microorganismo similar a Campylobacter 

a partir de fetos bovinos abortados de manera espontánea y posteriormente también se 

aisló a partir de fetos de cerdos. Más tarde fue reasignada al género Arcobacter en 

1991(1,3,4). 

En la ilustración 1 se presenta una visión general de la evolución y el seguimiento de las 

especies de Arcobacter spp. a lo largo de los años, además se representan algunos de las 

especies más relevantes junto con la fuente de infección y año de aislamiento.  

 

 

Ilustración 1: Cronología de identificación de Arcobacter spp.(1) 

 

Esta bacteria es un bacilo Gram negativo curvo, de forma cocoide o esférica en cultivos 

viejos y en forma de S cuando está en cultivos jóvenes. Es una bacteria no esporulada y 

su tamaño oscila entre los 0,2 y 0,9 µm de ancho y entre 0,5 y 3,0 µm de largo. Es móvil 

debido a la presencia de flagelos polares simples. Crece a una temperatura óptima de 

28ºC, con un rango de variación entre los 15 y los 37 ºC (4). 

Actualmente el género consta de un gran número de especies reconocidas de las cuales 

las de mayor importancia son Arcobacter butzleri, Arcobacter cryaerophilus, Arcobacter 
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nitrofigilis, Arcobacter skirrowi, Arcobacter cibarius, Arcobacter lanthieri y Arcobacter 

halophilus. (5)  

Entre las especies descritas A. butzleri, A. cryaerophilus y A. skirrowi se asocian más 

comúnmente con condiciones clínicas y se consideran patógenos humanos que causan 

gastroenteritis, endocarditis, peritonitis, bacteriemia y diarrea, mientras que en animales 

causan mastitis, diarrea y abortos (1,3). A. butzleri presenta mayor prevalencia en 

humanos seguido por A. cryaerophilus y A. skirrowi (6). Se ha detectado la existencia de 

portadores asintomáticos, refiriéndose a diferentes animales, tanto domésticos como 

salvajes los cuales se encuentran en contacto frecuente con la población, lo que indica el 

potencial patogénico de este género bacteriano (4).  

A. butzleri fue inicialmente aislada de muestras humanas y animales con diarrea. Las 

infecciones causadas por esta bacteria se caracterizan por una diarrea con dolor 

abdominal, vómitos, nauseas, y en ocasiones fiebre (4). Se ha asociado a diarrea crónica 

y a casos de diarrea del viajero; en un estudio realizado en Tailandia por Teague y col. 

(7) se aisló en el 13% de los platos servidos en restaurantes de Bangkok. También Jianf 

y col. (8) en México, Guatemala e India encontraron que el 8% de los casos positivos de 

diarrea por A. butzleri  eran visitantes de estas ciudades. 

A. cryaerophilus es la especie de Arcobacter spp. fundamentalmente asociada a casos de 

aborto en animales, también se ha aislado de pacientes con cáncer, fallo renal, 

alcoholismo e hiperuricemia. Además se ha aislado en Suiza a partir de muestra de heces 

de los trabajadores de mataderos, que no presentaban síntomas de infección (4). 

 A. skirrowi fue aislada primeramente de muestras de heces de ovejas con diarrea, 

productos de abortos en cerdos, fetos ovinos y bovinos. Ha sido asociada a pacientes 

ancianos con diarreas crónicas y en algunas ocasiones con gastroenteritis, tanto en adultos 

como en niños (9). 

Las especies del género Arcobacter se encuentran en una gran diversidad de hospedadores 

y nichos ecológicos. Estas bacterias han sido aisladas a partir de ganado porcino, vacuno, 

en pollos y aves de corral, en fetos de abortos bovinos y porcinos, productos cárnicos, 

leche, moluscos y vegetales. Así mismo también algunas especies han sido recuperadas 

de plantas de tratamiento de agua potable, alcantarillas, agua marina costera, agua de río 

y aguas subterráneas. Además puede estar presente animales domésticos, como gatos y 
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perros. Sin embargo, su mayor prevalencia se encuentra en carne de pollo, seguida de 

cerdo y de res (3,6). 

La infección puede ocurrir por contaminación cruzada en la manipulación de alimentos, 

consumo de agua contaminada, consumo de alimentos de origen animal contaminados o 

por contaminación directa con material fecal, tanto humana como animal.  

Con respecto a la susceptibilidad y la resistencia antimicrobiana del género, se dispone 

de datos muy limitados, en general, A. butzleri es la más estudiada y es comparativamente 

más resistente que A. skirrowi y A. cryaerophilu (1,10). 

2. Justificación  

La importancia de las infecciones por Arcobacter spp. que causa un gran número de 

enfermedades transmitidas por alimentos, justifica la realización de este trabajo al tratarse 

de un problema de seguridad alimentaria y de salud pública.  

3.  Objetivos 

Objetivo general: estudiar la problemática de la infección por Arcobacter spp. y 

profundizar en el conocimiento de este como patógeno emergente de transmisión 

alimentaria. 

Objetivos específicos  

- Describir la epidemiologia de Arcobacter spp. e identificar principales alimentos 

implicados en su transmisión.  

- Conocer el patrón de resistencia antimicrobiana. 

- Valorar los efectos sobre la salud.   

- Establecer medidas de prevención y control efectivas para la vigilancia de este 

microorganismo emergente. 

 

4. Material y métodos  

Para la revisión bibliográfica se realizó una búsqueda en las bases de datos Pubmed, 

google académico. Se recopiló información de artículos, revistas científicas, páginas web 

oficiales y libros. 
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 Los criterios de inclusión: artículos publicados desde 2010 hasta la actualidad. 

Publicados en inglés y español, además de poder acceder al artículo completo. 

 Los criterios de exclusión: artículos anteriores a 2010, aquellos de los que no se 

disponía del artículo completo, que no se consideraban de interés para este estudio 

y los repetidos en las búsquedas realizadas. 

Las palabras clave y filtros que se utilizaron para la búsqueda fueron “Arcobacter”,  

“food”, “borne”, “epidemiology”, “infection” “antimicrobial”, “prevalence”. 

5. Resultados  
La transmisión es el mecanismo por el cual una enfermedad o microorganismo es 

transmisible, es decir que pasa de un hospedador a otro, existiendo distintas vías de 

contagio pudiendo ser por contacto directo o indirecto, inhalación e ingestión de aguas o 

alimentos contaminado. El incremento aislamiento de Arcobacter spp. en muestras de 

alimentos y en los procesos de producción estos, hace que la preocupación en materia de 

salud pública aumente. En la actualidad se conoce muy poco del potencial patogénico de 

las distintas especies Arcobacter spp. y los estudios que se han realizado, por ahora, 

muestran una gran variabilidad de especies hospedadoras y rutas de transmisión (4).  

Acerca de la patogenia y los mecanismos de transmisión de Arcobacter spp. se ha 

comprobado que los miembros del género no forman parte de la flora intestinal y que el 

humano puede infectarse por la presencia de este organismo en alimentos de origen 

animal o agua, entre otras vías de transmisión. En la ilustración 2 se muestra un esquema 

de su patogénesis y transmisión.  

Arcobacter spp. coloniza el colon después de entrar a través del tracto digestivo. Varios 

mecanismos como son la producción de citotoxinas que afectan a la expresión de 

proteínas, la liberación de citosinas proinflamatorias y la disfunción de la barrera epitelial 

conducen a la muerte celular. El organismo se libera en el medio ambiente donde 

contamina el agua y las fuentes de alimentos, ingresando en la cadena alimentaria humana 

(1,11).  
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Ilustración 2: Patogenia y mecanismos de transmisión de Arcobacter spp.(1) 

 

5.1. Prevalencia de Arcobacter spp. en alimentos  

Los alimentos se plantean como una de las principales rutas de transmisión, a causa del 

mal manejo de los alimentos crudos o el consumo de estos mal cocinados o contaminados 

de origen animal como la carne, la leche y sus subproductos (queso) y alimentos del 

medio marino como el marisco. 

La literatura científica señala también el agua como un factor importante de transmisión 

de las especies de esta bacteria, tanto para los animales como para los humanos. Un 

estudio realizado por Sciortino y col. en Italia 2021 (12) evaluó la presencia de Arcobacter 

spp. de diferentes fuentes acuáticas. La prevalencia más alta se detectó en los ríos (81,8%) 

seguidos de estanques artificiales (75%), arroyos (40%), agua de pozos (10%) y el agua 

de manantial (5,8%). Sin embargo, todas las muestras de agua potable analizadas dieron 

resultados negativos. En resumen se obtuvo mayor prevalencia de Arcobacter spp. en 

aguas superficiales y una muy baja prevalencia en aguas destinadas para el consumo. Esto 

coincide con un estudio en Lituania (13) cuyo resultado de prevalencia en agua ambiental 

fue del 28,1%. 
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En carnes se han realizado estudios principalmente carne de cerdo, pollo, res, y en menor 

medida en carne de codorniz, pavo, cabra y oveja (14–17).  

En la tabla 1 se reflejan los resultados de prevalencia de Arcobacter spp. obtenidos de 

estudios realizados en distintos países. 

Tabla 1: Prevalencia de Arcobacter spp. en carnes. 

Autor y año País 

 
Tipo de muestra 

Numero 

de 

muestras 

Prevalencia 

Arcobacter 

spp. 

A. butzleri 
A. 

cryaerophilus 

A. 

skirroii 

Uljanovas,  

2021 (13) 
Lituania Carne de pollo 331 36% 95,8 % 4,2 % - 

Khodamoradi, 

2020 (14) 
Irán  

Carne de pavo 

Carne codorniz 

Carne de oveja 

Carne de res 

Carne de cabra  

100 

100 

100 

100 

100 

8 (8%) 

13 (13%) 

1 (1%) 

3 (3%) 

1 (1%) 

6(75%) 

9(69,2%) 

1 (100%) 

3 (100%) 

1 (100%) 

1(12,5%) 

3 (23,07%) 

- 

- 

- 

12,5% 

7,69% 

- 

- 

- 

Ma,  

2022  (15) 
China 

Carme de pollo 

Carne de cerdo 

Carne de res 

69 

30 

30 

56(81,2%) 

13(43,3%) 

11(36,7%) 

57,1% 

30% 

16% 

57,1% 

12,4% 

4% 

8% 

- 

- 

Martinez-

Malaxetxebarri 

2022 (16) 

España 

Carne de pavo 

Carne conejo 

Carne codorniz 

20 

20 

20 

8 (40%) 

3 (15%) 

5 (25%) 

7 (87%) 

2(66,7%) 

5 (80%) 

1 (12,5%) 

1 (33,3) 

1 (20%) 

- 

- 

- 

Zacharow,  

2015 (17) 
Polonia 

Carne de pollo 

Carne de cerdo 

Carne de res 

60 

60 

60 

86% 

15% 

20% 

83% 

14% 

16% 

3% 

1% 

4% 

- 

- 

- 

 

Se observa una disparidad de resultados respecto a la carne de res que van desde el 3% 

en el estudio de Irán al 36,7% en el estudio de China. Así mismo ocurre con la carne de 

pavo, el resultado de la prevalencia del estudio en Irán es del 8% mientras que en el 

realizado en España es del 40%.  

En cuanto a la carne de pollo se obtuvieron resultados parecidos en los estudios en Polonia 

y China de un 86 y 81% respectivamente en comparación con el estudio en Lituania cuyo 

valor de prevalencia fue muy inferior, del 36%. Sin embargo, frente a la carne de cerdo 
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el estudio en Polonia obtuvo una prevalencia menor, del 15%, en comparación con los 

estudios en China que fue de 43,3%.  

Respecto a la carne de codorniz los resultados de prevalencia son similares en los dos 

países que analizaron la carne de este animal, Irán y España, que obtuvieron el 13 y 25% 

respectivamente (14,16) 

Los mariscos son otra fuente de infección según los escasos estudios que se han realizado. 

En la Tabla 2 se reflejan los resultados de prevalencia de Arcobacter spp. de dos estudios, 

en España y China. 

 

Tabla 2: Prevalencia de Arcobacter spp. en mariscos 

Autor y año País 

 

Tipo de 

muestra 

Numero 

de 

muestras 

Prevalencia 

Arcobacter 

spp. 

A. butzleri 
A. 

cryaerophilus 
A. skirroii 

Ma,  

2022 (15) 
China Mariscos 27 51,9 % 19,8 % 43,5 % 27,7 % 

Martinez-

Malaxetxebarri,

2022 (16) 

España 

Berberecho 

Calamar 

Camarón 

20 

20 

20 

7 (35%) 

12 (60%) 

7 (35%) 

4(57,1%) 

7(58,3%) 

3(42,9%) 

6 (85,7%) 

3 (25%) 

12 (46,2) 

- 

1(8,3%) 

1(14,3%) 

 

En España Martinez-Malaxetxebarria y col. (2022) evaluaron la presencia de Arcobacter 

spp. en  berberechos, calamares y camarones. En los resultados se observó que se 

encontraba Arcobacter spp. en todas las muestras.  

Se concluyó que el calamar fue de los productos más contaminados de los estudiados con 

una prevalencia de 60% y se destaca su importancia como fuente potencial de infección 

humana si se consume crudo o mal cocinado.  

En un estudio realizado por Ma y col. en China (2022) se analizaron muestras de mariscos 

con una prevalencia total de 51,9 %, no se especifica el tipo de alimento pero el resultado 

de la prevalencia es similar al de Martinez-Malaxetxebarria y col. por lo que se puede 

concluir que los cefalópodos son un importante reservorio de Arcobacter spp. (18,19) 
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Los vegetales se consideran como vehículos de transmisión de diversos patógenos ya que 

son consumidos directamente sin cocción (20). Se ha demostrado que la especie A. 

butzleri posee la capacidad de formar biopelículas sobre diferentes superficies como 

vidrios, plásticos y acero, que se encuentran en contacto directo con los alimentos (16,21). 

En la Tabla 3 se observan los resultados de prevalencia de Arcobacter spp. aislados en 

vegetales. 

Tabla 3: Prevalencia de Arcobacter spp. en vegetales. 

Autor y año País 
 

Tipo de 

muestra 

Numero 

de 

muestras 

Prevalencia 

Arcobacter 

spp. 

A. butzleri 
A. 

cryaerophilus 

Uljanovas,  

2021 (13) 
Lituania 

Ensalada 

lista para 

comer  

99 7 (7,1%) 2 (28,6%) 5 (71,4%) 

Ma, 2022 (15) China Lechuga 31 11 (35,5%) 29,8% 5,6% 

Martinez-

Malaxetxebarri,

2022 (16) 

España 

Zanahoria  

Espinaca 

Lechuga  

Acelga 

20 

20 

20 

20 

4 (20%) 

1 (5%) 

1 (5%) 

- 

4 (100%) 

1 (100%) 

1 (100%) 

- 

- 

- 

- 

- 

 

El 5% de las muestras de espinacas y lechugas que se analizaron por Martinez-

Malaxetxebarri y col. en España (2022) dieron un resultado positivo para Arcobacter spp. 

Estas muestras se comercializan lavadas y envasadas. Probablemente, al tratarse de 

hortalizas preparadas, se pudieron haber contaminado en algún punto de la cadena de 

producción (22). 

Los datos de prevalencia de Arcobacter spp. obtenidos para la lechuga en China son del 

35,5% mientras que en España es sensiblemente inferior (5%). En el estudio de Uljanovas 

y col. (2021) en Lituania no se detalla que vegetales analizaron ya que se trata de 

ensaladas listas para comer pero los resultados son similares a los encontrados en los 

vegetales del estudio en España, a excepción de la zanahoria que tiene una prevalencia 

superior.  
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Respecto a las especies aisladas, existen diferencias entre los resultados obtenidos en los 

estudios en España y China con respecto a Lituania y es que en este último fue más 

prevalente A. cryaerophilus mientras que en los otros dos países solo se presentó la 

especie A. butzleri. 

En cuanto a la prevalencia de Arcobacter spp. en leche y sus subproductos solo se 

identificó la especie A. butzleri en los estudios consultados. En la Tabla 4 se observa una 

prevalencia menor en el queso fresco analizado en España por Martinez-Malaxetxebarri 

y col. (2022) que en la leche bovina analizada en los estudios en Ecuador y Lituania, 

cuyos valores fluctúan entre el 16 y el 25% coincidiendo con dos estudios previos en 

Italia del 16% y el 13% (23,24). 

 

Tabla 4: Prevalencia de Arcobacter spp. en leche y sus subproductos. 

Autor y año País  
Tipo de 

muestra 

Numero 

de 

muestras 

Prevalencia 

Arcobacter 

spp 

A. 

butzleri 

A. 

cryaerophilus 

Salinas,  

2020 (25) 
Ecuador  Leche bovina 50 8 (16%) 8 (100%) - 

Uljanovas,  

2021 (13) 
Lituania Leche bovina 104 26 (25%) 

26 

(100%) 
- 

Martinez-

Malaxetxebarri, 

2022 (16) 

España Queso fresco 20 1 (5%) 1 (100%) - 

 

Cabe destacar el estudio de Simaluiza y col. (2020) realizado en Ecuador en cerdos vivos 

sanos a nivel de matadero usando muestras fecales que obtienen una prevalencia de 

Arcobacter spp.  del 40%. Estos datos sugieren que el cerdo debe ser considerado como 

un reservorio significativo de este microorganismo. (26) 

 

5.2. Prevalencia de Arcobacter spp. en heces humanas 

Se han aislado algunas especies de Arcobacter spp. en heces de pacientes con y sin 

diarrea. En Alemania, Brückner y col. (2020) realizaron un estudio sobre la prevalencia 

de Arcobacter spp. en heces humanas. Se tomaron muestras de pacientes hospitalizados 
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y  ambulatorios. Arcobacter spp se detectó en 33 muestras (0,85%) obtenidas de pacientes 

ambulatorios y en 3 muestras (0,40%) de pacientes hospitalizados. A. butzleri, A. 

cryaerophilus y A. lanthieri fueron aisladas de pacientes ambulatorios mientras que en 

pacientes hospitalizados solo se aisló A. butzleri por lo que concluyeron que esta es la 

especie más prevalente. En la Tabla 5 se muestran los resultados de prevalencia de 

Arcobacter spp. en heces en diferentes países. 

 

Tabla 5: Prevalencia de Arcobacter spp. en heces humanas 

Autor y año País  
Tipo de 

muestra 

Numero 

de 

muestras 

Prevalencia 

Arcobacter 

spp 

A. 

butzleri 

A. 

cryaerophilus 

A. 

lanthieri 

Brücker, 

2020 (27) 
Alemania  

Heces paciente 

Ambulatorios 

Heces 

pacientes 

hospitalizados  

3884 

 

 

752 

0,85% 

 

 

0,40% 

64% 

 

 

100% 

30% 

 

 

- 

6% 

 

 

- 

Uljanovas, 

2021 (13) 
Lituania 

Heces de 

paciente 
1200 1,7%    

Ma,  

2022 (15) 
China 

Heces 

pacientes 

adultos con 

diarrea 

159 0%    

 

Otros estudios, como el realizado en Lituania por Uljanovas y col. (2021) obtiene una 

prevalencia en heces humanas del 1,7% en Chile, Portugal, India, la prevalencia oscila 

entre 0,2 y 3,6% (9,28,29). Estos datos son similares a los obtenidos por Brücker y col.  

(2020). 

Por el contrario, en China en el estudio de Ma y col. (2022) en muestras de heces de 

pacientes adultos con diarrea de tres hospitales locales no se detectó la presencia de 

Arcobacter spp. 
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5.3. Resistencia antimicrobiana 

La resistencia antimicrobiana es la capacidad de las bacterias u otros microorganismos 

para contrarrestar el efecto de algunos antibióticos. Esta resistencia ocurre cuando la 

bacteria sufre algún cambio que reduce o elimina la efectividad del antibiótico, 

compuestos químicos o cualquier otro agente destinado para prevenir o curar alguna 

infección. Para estudiar esta actividad antimicrobiana se hace uso de la concentración 

mínima inhibitorias o CMI, que se define como la concentración más baja de un 

antibiótico, péptido y/o la sal que inhibe el crecimiento bacteriano (30). 

La mayoría de los casos de bacteriemia y enteritis causadas por Arcobacter spp. parecen 

ser autolimitantes y no requieren tratamiento antimicrobiano.  A pesar de ello, la gravedad 

o la prolongación de los síntomas pueden justificar el uso de un tratamiento antibiótico 

Es importante tener en cuenta que la elección del tratamiento puede variar según la 

susceptibilidad antimicrobiana del aislado de Arcobacter spp. y la gravedad de la 

enfermedad. Además, hay que tener en cuenta la resistencia antimicrobiana y la 

sensibilidad local a los antibióticos al seleccionar el tratamiento adecuado (31). 

Con respecto a la susceptibilidad de Arcobacter spp. se dispone de datos muy limitados 

y la especie A. butzleri es la más estudiada. Los informes disponibles describen que hay 

un aumento en la resistencia antimicrobiana contra este patógeno emergente que 

conducen a fallos de tratamiento con los antibióticos de uso común. Los resultados 

demuestran resistencia frente a clindamicina, azitromicina, ciprofloxacina, metronidazol, 

cefoperazona y carbenicilina (32,33). Se ha propuesto el tratamiento con 

fluoroquinolonas y tetraciclina para el tratamiento de las infecciones de Arcobacter spp. 

tanto en animales como en humanos ya que presentan una buena actividad antimicrobiana 

contra el género Arcobacter (31). 

 

6. Prevención y control  

Las prácticas eficaces de prevención y control de infecciones son especialmente 

importantes para reducir los riesgos de infección asociadas al microorganismo. Los 

alimentos de origen animal mal cocinados y contaminados actúan como una fuente 

importante de infección por Arcobacter spp. en humanos (9,15,27–29).Por lo tanto, las 
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buenas y exhaustivas prácticas de cocción ayudan a prevenir las infecciones transmitidas 

por los alimentos (1). 

Se requiere de medidas de control en todas las etapas de la cadena alimentaria, 

comenzando desde la producción agrícola en la finca hasta el procesamiento, elaboración 

y preparación de los alimentos en establecimientos comerciales así como en el ámbito 

doméstico. Tanto los manipuladores de alimentos profesionales como los domésticos 

deben prestar atención durante la preparación de dichos alimentos y observar las normas 

higiénicas a lo largo de toda la cadena alimentaria. Además, los manipuladores de 

alimentos profesionales deben informar si padecen diarrea, fiebre, vómitos o lesiones 

cutáneas infectadas visibles (34). 

La carne actúa como una fuente importante de transmisión de Arcobacter spp. por lo que 

el mantenimiento de la higiene del matadero es crucial para la prevención y control de 

dicha infección. Es necesario hacer uso de desinfectantes idóneos para la eliminación de 

Arcobacter spp. debido a que podrían sobrevivir incluso después del uso de los protocolos 

de desinfección común (35,36). 

En la era de la resistencia a los antibióticos y su creciente uso, existe la estricta necesidad 

de explorar opciones terapéuticas alternativas para contrarrestar la infección con 

Arcobacter spp. (1,37,38). 

 

7. Conclusiones  
 

1) Arcobacter spp. es un patógeno emergente transmitido por alimentos que causa 

infecciones en humanos y animales. 

2) El incremento en los datos de prevalencia e incidencia de casos sugiere que la 

infección ha sido subestimada, debido a la carencia de un protocolo estándar para 

el aislamiento primario de este organismo y al uso de correctos métodos y técnicas 

de identificación. 

3) Los alimentos implicados que presentan una mayor prevalencia son en primer 

lugar la carne, de pollo, cerdo y de res seguida de los mariscos, destacando el 

calamar. 

4) Se evaluó la presencia de Arcobacter spp. en diferentes fuentes de agua siendo 

más prevalente en aguas ambientales que en aguas destinadas para el consumo. 
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5) Se detectó una baja prevalencia de Arcobacter spp. en heces humanas, no 

obstante, debe considerarse esta bacteria como un factor etiológico de 

gastroenteritis humana. 

6) Los alimentos envasados y listos para el consumo suponen una posible fuente de 

contaminación ya que se ha demostrado que Arcobacter spp. posee la capacidad 

de formación de biopelículas en materiales de envasados (vidrio, plástico, aceros). 

7) Es necesario mantener unas buenas prácticas de higiene y manipulación a lo largo 

de toda la cadena alimentaria con el fin de evitar la posible contaminación de los 

alimentos tanto crudos como los elaborados. 

8) El aumento en el desarrollo de resistencia antimicrobiana de Arcobacter spp. 

contra los antibióticos de uso habitual supone un nuevo reto desde la perspectiva 

de la salud pública.  
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