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Resumen

El presente estudio tuvo como objetivo desarrollar una propuesta de organizacion
técnico-administrativa del servicio de alimentacion del Hospital Regional de
Huehuetenango, Guatemala para tener por escrito y detallado las caracteristicas
esenciales en cada subsistema del servicio y las normas que rigen cada procedimiento
y asi aportar a la mejora en la documentacion que maneja dicho servicio; este estudio
fue de tipo descriptivo con un alcance transversal y se llevé a cabo en tres etapas: en
la primera se realizo el diagndstico situacional del servicio de alimentacion y con base
en los resultados se elabor6 dicha propuesta, siendo la ultima parte, la validacion de

Sus componentes.

El diagndstico permitio detectar los puntos débiles del servicio de alimentacion, siendo
el més relevante el que no se contara con un documento en donde se describieran las
funciones del personal y los procesos a seguir en la preparacién de alimentos, los
trabajadores del servicio, participaron activamente durante el estudio, especialmente

en la validacion de la propuesta final.

La propuesta cuenta con los siguientes componentes: introduccion, objetivos,
generalidades, organizacién del servicio de alimentacién, menu, subsistemas de
funcionamiento, bibliografia y anexos. Cabe resaltar que la organizacién técnica es
todo lo referente al menu, para esta propuesta se elaboré un ciclo de menu de dos

semanas que marca el punto de partida para la organizacion.

El objetivo de esta propuesta fue orientar al personal del servicio sobre los procesos
propios del mismo para que se puedan administrar con objetividad los recursos con
los que cuenta esta area del Departamento de Alimentacion y Nutricion, adaptandose
a las necesidades de cada uno de los pacientes, contribuyendo a su pronta

recuperacion.



l. INTRODUCCION

Los hospitales nacionales de Guatemala, cuentan con un servicio de alimentacion, en el
cual se prepara la dieta que reciben los pacientes que se encuentran internados; la
correcta alimentaciéon es un componente muy importante para la recuperaciéon de su
salud, para lo cual, es necesario contar con un profesional de nutricibn encargado
especificamente de dirigirlo y velar porque la alimentacion sea suficiente, completa,

equilibrada, variada e inocua como lo indican las leyes de la alimentacion. (1)

A través de las dietas que se preparan en los servicios de alimentacion hospitalarios, se
pretende cubrir los requerimientos nutricionales de los pacientes y prestar una atencion
de calidad; para ello, se involucran muchos procesos que hacen que el trabajo se lleve a

cabo de una forma eficiente.

Es por ello que el presente estudio tuvo como finalidad disefiar una propuesta de
organizacién técnico administrativa del servicio de alimentacion del Hospital Regional de
Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”, previo a ello, se realizé un analisis tomando
como base los resultados de un diagnéstico situacional, que incluy6é una entrevista a la
economa y a la Nutricionista, valorando aspectos como: tipos de dieta, calculo de mend,
infraestructura, y todo lo referente a los subsistemas del servicio, la entrevista se llevé a
cabo durante tres dias en un horario establecido; la segunda parte del diagnéstico se
realiz6 a través de la observacion directa, en donde se verificd si cumplian o no con cada
una de las actividades establecidas anteriormente y si éstas se llevaban a cabo de
manera correcta. La observacion directa se llevo a cabo en una semana en diferentes

horarios.

La propuesta se planeo de acuerdo a las necesidades propias del servicio; en donde se
incluyeron los procedimientos que se deben realizar en cada uno de los subsistemas de
funcionamiento, siendo estos: solicitud de dieta, compras, recepcién, almacenamiento de
alimentos, preparacion previa, coccion, distribucion de alimentos, limpieza y desinfeccion;

como también la planificacion del menu de dieta libre, para que sea un aporte en el



mejoramiento del qué hacer del servicio. Esta propuesta se valido con la participacion del

personal del servicio.



[Il. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En la planificacién de la alimentacion para grandes grupos humanos, la organizacion
constituye el pilar primordial para el buen desempefio de las actividades; a través de ésta
se visualizan las necesidades y se eligen las acciones pertinentes para alcanzar lo
deseado con los recursos con que se cuenta. El punto de partida de un servicio de
alimentacion es contar con un menu que cumpla las necesidades de los usuarios. (1)

Si un servicio de alimentacion hospitalario presenta deficiencias en su funcionamiento,
se debe a que no se tienen definidos los subsistemas que lo componen, entiéndase como
subsistema a la division que se realiza dentro de un sistema muy grande, para que al
analizarlo esto sea de facil comprension; en este caso el sistema sera el servicio de

alimentacion. (2)

Por lo cual, es importante que todos los procesos dentro del servicio se lleven a cabo de
forma ordenada, y asi aprovechar al maximo el tiempo de trabajo; cada uno de los
subsistemas cuenta con directrices para su funcionamiento, de las cuales todo el
personal del servicio en su totalidad debe tener conocimiento y asi mejorar cada una de
las acciones que realizan con el fin de brindar al paciente una alimentacién segura y

suficiente para su consumo.

Para administrar bien un servicio de alimentacién, es importante contar con un
Nutricionista que guie claramente las actividades propias de éste, con el fin de prestar

una atencion de calidad y asi optimizar los recursos y horarios de trabajo.

Existen normas internacionales que rigen los procedimientos y actividades dentro de los
servicios de alimentacién que ayudan a clasificarlos segun el nUmero de raciones que se
sirvan, presentando elementos que permiten optimizar la gestion de los procesos
productivos e intervenciones alimentarias-nutricionales, constituyendo de éste modo, una
herramienta de apoyo para los Nutricionistas que laboran en establecimientos

asistenciales. (3)



El servicio de alimentacidon del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides
Molina”, no contaba con los procesos de cada uno de los subsistemas que conforman el
servicio de alimentacion en algun documento escrito. Entre ellos estan la organizacion
del servicio, planificacion del menud, solicitud de dietas, compras, recepcion y

almacenamiento, preparacion, distribucidn de los alimentos, limpieza y desinfeccion.

Estos procesos son una herramienta de apoyo que facilita el cumplimiento de los
estandares nacionales en las funciones técnico-administrativas de los Servicios de

Alimentacion y Nutricion para garantizar la calidad de la atencién alimentaria. (3)

Idealmente un servicio de alimentacion debe contar con una organizacion técnico-
administrativa basada en la metodologia de sistemas, los cuales deben ser priorizados
para el éptimo funcionamiento del servicio al cual va dirigido, para que de esta manera
se garantice brindar un servicio de calidad bajo la direccion de un profesional de la
Nutricién. (4)

Ante esta problematica se planted la siguiente pregunta de investigacién: ¢ Cuéles son
los lineamientos que debe incluir la propuesta para la organizacion técnico-administrativa
del servicio de alimentacién del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides

Molina”, Huehuetenango, Guatemala 20197



[1l. JUSTIFICACION

Los servicios de alimentacion institucionales son muy importantes, ya que el objetivo de
éstos es brindar alimentacion a un grupo de personas con caracteristicas especiales o

con algun padecimiento, transformando la materia prima en comidas.

Para que los procesos que se llevan a cabo en un servicio de alimentacion sean
eficientes, es indispensable que éstos estén organizados y se presenten de manera
técnica y gréfica para visualizar como se relacionan, incluyendo designacion de &reas de
trabajo, procedimientos, funciones y responsabilidades del personal, entre otras. Es por
ello que en este tipo de servicios el profesional de la nutricion, debe contar con
conocimientos de administracion, y dedique parte de su tiempo a establecer la
organizaciéon del mismo, lo cual es de gran ayuda para analizar cada uno de los
subsistemas en los que se divide un servicio de alimentacion. (1,4)

Actualmente en este servicio de alimentacion, se llevaban a cabo todos los procesos,
pero no se tenian establecidas por escrito las normas a cumplir; por tal motivo, este
estudio podria contribuir a mejorar su funcionamiento, si se asegura su cumplimiento,
pues se elabord una propuesta que busca ser una guia que permita mejorar los procesos
gue se llevan a cabo. Este disefio permitié agilizar actividades propias del servicio tales
como, recepcion de materias primas para la preparacién de alimentos, almacenamiento
adecuado de los insumos para asegurar su inocuidad, seleccién y preparacion de
alimentos de acuerdo al menu establecido y distribucion de los tiempos de comida segun

el horario.

Se propuso un manual en el cual se encuentra detallado cada uno de los procedimientos
que se deben realizar en los diferentes subsistemas que conforman el servicio de
alimentacion, asi mismo, se incluyeron instrumentos como organigramas y diagramas de
flujo, que permiten visualizar de forma rapida los diferentes procesos que se llevan a
cabo. (1)



Se espera que este manual contribuya a asegurar que las actividades propias del servicio
de alimentacién del Hospital Regional de Huehuetenango, se lleven a cabo de forma
adecuada, tomando en cuenta las medidas establecidas en cada subsistema, y mejorar
la calidad de la atencidén nutricional que se brinda, por medio de una propuesta de

organizacion técnico administrativa.



IV. ANTECEDENTES

A continuacién, se presentan algunas investigaciones relacionadas con el tema de la

organizacién técnico administrativa de un servicio de alimentacion.

Durante el afio 2005, se realizd una investigacibn que tuvo como fin elaborar una
propuesta de organizacion y funcionamiento del servicio de alimentacion del Hospital
Nacional Pedro de Bethancourt de Antigua Guatemala. Este estudio se llevo a cabo de
forma descriptiva y tuvo como primer paso realizar el diagnostico del servicio de
alimentacion para luego poder llevar a cabo la propuesta segun los resultados y obtener
la aprobacion de la misma. Durante el diagnostico se pudo notar que el servicio de
alimentacion no contaba con documentos que guiaran al personal que laboraba en el
servicio sobre sus funciones, ya que se transmitian de manera verbal. Por ello, se elaboro
la propuesta de organizacion y funcionamiento del servicio de alimentacion del hospital
en estudio que incluyd: definicion, vision, objetivos, funciones, poblacion a atender,
organizaciéon del servicio de alimentacion, sistema de servicio, tipo de servicio, tipo de
dietas a servir, tipo de menu, tiempos de comida y sistemas de funcionamiento. Asi pues,
se determind que la organizacién constituye la base fundamental para el buen
desemperio de las actividades que se realizan y asi lograr que no solo se hagan de forma

eficiente sino eficaz. (5)

En esta misma linea, en Huehuetenango Guatemala, en el afio 2005 se realiz6 un estudio
gue tuvo como objetivo proponer la organizacién técnica-administrativa de la atencién
nutricional brindada a los adultos mayores del asilo para ancianos Amparo de San José.
El tipo de estudio fue descriptivo. El cual consistio en la elaboracién de tres componentes:
el primer componente de la propuesta lo constituye el manual de organizacion de atencion
nutricional del asilo, que incluye las generalidades, la mision, vision, politicas y objetivos
institucionales; el segundo componente es el protocolo de atencion nutricional; en él se
detallan objetivos especificos, personal responsable e instrumentos para el control
nutricional del adulto mayor y el tercer componente es la propuesta de patrén de menda,

en donde se detalla el tiempo de comida, las preparaciones principales y el tamafio de la



porcion a servir con la cual se podra elaborar el menu para los diferentes tiempos de
comida sin llegar a un desequilibrio nutricional para la dieta del adulto mayor,
contribuyendo asi a mantener o recuperar la salud y bienestar fisico de los beneficiarios
de dicha institucion. Se determind que la dieta usual no es planificada a pesar de que
existe un ciclo de mend, el cual no se ha podido implementar y en consecuencia no esta
balanceado. Segun se determind en estudios previos, la dieta consumida posee un
exceso en el aporte de carbohidratos, vitamina A, calcio y hierro y un déficit de grasa y
proteina principalmente de origen animal, ademas es monétona y soélo varia cuando el
presupuesto o donacion de alimentos lo permiten. Concluyendo que los sistemas de
funcionamiento permiten que las actividades dentro del servicio de alimentacion tengan
una secuencia logica y estén interrelacionados entre si, lo que facilita el trabajo en grupo,

haciéndolo més practico y eficiente. (6)

De igual manera, en el afio 2006, en la ciudad de Guatemala nace otra propuesta, en
donde refiriere que el punto de partida para organizar un servicio de alimentacion es la
planificacion. El objetivo del trabajo fue elaborar una propuesta de funcionamiento para
el servicio de alimentacién del Hospital Permanencia Médica. Fue un estudio de tipo
descriptivo, que se desarroll6 en cuatro etapas, inicialmente se identificaron las
necesidades del hospital, se analizé la situacion actual, con la ayuda de los directivos de
la institucion, se elaboro la propuesta para su funcionamiento, la cual incluy6 la misién y
visibn del servicio, politicas de calidad, valores, objetivos y sistemas técnico-
administrativos relacionados con la atencién nutricional que se brinda al paciente, se
propuso la planificacion de menus, solicitud, recepcién y almacenamiento de viveres,
produccion de alimentos, distribucion de alimentos, administracién de recursos humanos,
higiene y limpieza, asi como la evaluacion del funcionamiento del servicio. Por ultimo, se
socializo la propuesta con el personal encargado para la implementacion de la misma.
Cabe resaltar que el servicio de alimentacion no contaba con un profesional de nutricion
gue se encargara de la terapia nutricional del paciente, es por ello que, no se habia
formalizado los procesos relacionados a la atencion nutricional. Se disefi6 la propuesta
con el apoyo de la nutricionista en forma de manual y con ella se pretendia asegurar el

buen funcionamiento y la optimizacion de los recursos disponibles. (7)



Por otro lado, el afio 2012, en la ciudad de Guatemala, se llevo a cabo una investigacion,
que buscaba disefiar una norma técnica de calidad para servicios de alimentacion y
nutricion aplicable a todos los establecimientos asistenciales del sistema nacional de
servicios de salud del pais, y ser una herramienta util para evaluar el funcionamiento de
los servicios de alimentacion de hospitales en Guatemala. Este estudio fue de tipo
transversal, contd con una muestra de 15 hospitales estatales y utilizé un instrumento de
evaluacion que fue llenado por los jefes de cada servicio de alimentacion o en su defecto
por estudiantes de nutricion en su Practica Profesional Supervisada de la Universidad de
San Carlos de Guatemala y la Universidad Rafael Landivar, Campus Quetzaltenango.
Segun los resultados obtenidos se elabord la propuesta con los apartados de:
organizacién, recursos fisicos e instalaciones, atencion alimentaria nutricional, recurso
humano, aseguramiento de la calidad, bases para la adquisicidn de recursos; ya que en
cada uno de éstos se observaron debilidades en su funcionamiento, con el fin de que al
ponerla en practica se logre el compromiso de todo el personal para que las funciones

garanticen la calidad del servicio. (8)

Asi mismo, en el afio 2015 en la ciudad de Guatemala se llevo a cabo un estudio cuyo
objetivo fue elaborar una propuesta de planificacién y funcionamiento para el servicio de
alimentacion en la Unidad Nacional de Oncologia Pediatrica (UNOP), que actualmente
no contaba con un servicio de alimentacion propio, ya que este servicio era prestado en
Outsourcing autorizado cada afio por la Gerencia, por ello no existia una planificacion
que permitiera su adecuado funcionamiento. Dicho estudio fue de tipo descriptivo-
observacional corte transversal, el cual inicié con un diagnéstico basada en la propuesta
de la Norma Técnica de Calidad para Servicios de Alimentacion y Nutricibn en Hospitales
Estatales de Guatemala; se describieron los procesos por medio de diagramas de flujo,
los procesos identificados fueron: proceso de compras, de recibo, de almacenamiento,
de produccion de alimentos, de distribucion y proceso de produccion de formulas
nutricionales. Seguidamente se elabor6é el Manual de funcionamiento del Servicio de
Alimentacion para el Departamento de Nutricion; como una herramienta de mejora del

servicio prestado a los pacientes ingresados. Se socializé el Manual con el Departamento



de Nutricion de la Unidad; para que la presentacion final se realizara a la administracion
de dicha institucion. (3)

Otra investigacion realizada en Guatemala, en el afio 2015, tuvo como objetivo planificar
el funcionamiento del servicio de alimentacion del Hospital Nacional de Jutiapa “Ernestina
Garcia Vda. de Recinos”. Dicho estudio fue de tipo descriptivo de corte transversal, que
consistié en la elaboraciéon de un diagndstico institucional del Hospital Nacional de
Jutiapa, enfocandose en el servicio de alimentacion, en donde se utilizé la técnica de
grupos focales y observacion directa para determinar las necesidades y funciones del
personal, en base a los datos obtenidos se procedié con la propuesta de funcionamiento,
obteniendo como resultado la propuesta de funcionamiento como una herramienta de
apoyo para el servicio de alimentacion que consta de 11 sistemas técnico administrativos,
una herramienta de apoyo que permita mejorar y facilitar las funciones de trabajo, por lo
que se realiz6 en forma sencilla a fin de facilitar su comprension por parte del personal,
incluyendo la misién y visién del servicio, objetivos y sistemas técnico administrativos
relacionados con la atencion alimentario nutricional a brindar. Se concluy6 que el servicio
de alimentacion, necesita aumentar el niumero de personal debido a que las funciones
actualmente realizadas son muchas para el personal existente, por lo que se recomienda
contratar mas personal profesional para mejorar las acciones de cada sistema de
funcionamiento de dicho servicio, ademas de revisar y analizar anualmente la propuesta

de funcionamiento presentado en este estudio y modificarlo si se considera necesario.

(9)

Igualmente, en este mismo afio, se llevd a cabo un estudio que tuvo como obijetivo
planificar el servicio de alimentacion del hogar “Abrazo de amor”. El estudio fue de tipo
descriptivo, corte transversal. En el servicio de alimentacion del hogar se observo que,
en lo referente a la organizacion del mismo, era necesario establecer una estructura 'y en
cada sistema creado especificar definiciones, objetivos, persona responsable y horario
determinado para realizar las operaciones, asi como también detallar la normativa y
procedimientos a seguir para que éstas se lleven a cabo con éxito, se capacité al personal

administrativo y técnico que labora en el hogar, enfatizando los temas de lavado de
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manos y el cumplimiento de medidas de higiene personal, se encontré que tanto en el
hogar como en el servicio de alimentacion no existen organigramas establecidos, por lo
tanto, se trabajo en este aspecto a través de la observacion e identificacion de las
funciones y responsabilidades del personal que forma parte de la institucion. En cuanto
al servicio de alimentacion se encontré que el servicio cuenta con algunas recetas y un
ciclo de menu el cual es elaborado por la administradora del hogar, y cuando es necesario
este ciclo de menu sufre modificaciones si no se dispone de los alimentos para la
preparacion de los platillos. Durante este estudio se elaboro6 el manual de funcionamiento
creando 7 sistemas, con el fin de que se utilice como herramienta de capacitacién. Se
validé y socializé con la junta directiva; finalizando con la presentacién de la informacion
en un trifolio. Se concluyd en base al diagndstico institucional que las capacitaciones para
el personal del servicio no son suficientes y falta supervision en el funcionamiento del

servicio para asegurar que sea el adecuado. (10)

También, en el departamento de Quiche, Guatemala, en el afio 2016, se llevé a cabo un
estudio que tuvo como objetivo evaluar el desempefio y la calidad del servicio de
alimentacion del Hospital Regional de El Quiché. El estudio fue de tipo descriptivo
transversal y para alcanzar el objetivo planteado se trabaj6 con la nutricionista del servicio
de alimentacién, el encargado y auxiliar de la bodega de alimentos, la ecbnoma y 14
cocineras. Se utilizaron varios instrumentos para la recolecciéon de datos; el primero tuvo
como finalidad caracterizar a la poblacién que participé del estudio, el segundo estuvo
dirigido a la nutricionista encargada del servicio de alimentacion, a la economa y a tres
cocineras elegidas aleatoriamente; el tercero, sirvio para evaluar los factores de
desemperio al cual respondieron todos los involucrados en el estudio. Por ultimo, el cuarto
instrumento consistié en una lista de chequeo que se respondié por observacion directa,
donde se evaluaron practicas y procedimientos que se llevan a cabo durante la recepcion,
preparacion, almacenamiento y distribucion de alimentos. Entre los resultados cabe
resaltar que la mayoria de los estdndares de desempefio se cumplen, sin embargo, el
personal sugirid contar con un documento en donde se describan las funciones de cada
uno, ya que solo eran divulgadas y explicadas eventualmente durante las reuniones, se

identifico 10 de 11 estandares de desempefio deseado que se cumplen en el factor
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“sistemas organizaciones”, 1 de 8 en el factor “incentivos”, 4 de 5 en el factor
“conocimientos y destrezas”, 0 de 6 en el factor “atributos individuales” y 33 de 46 en el
factor “herramientas y entorno fisico”. Se concluy6 que no existe cumplimiento total de
los estandares de desempefio deseado los cuales fueron evaluados en el modelo
“Optimizar el Desemperio y la Calidad” porque el personal no se siente reconocido, no

les son resueltas sus dudas y las capacitaciones son ineficaces. (11)

Por su parte, un estudio realizado en Mazatenango, Guatemala, en el afio 2018, tuvo
como objetivo proponer el sistema de planificacion de mena adecuado para el servicio de
alimentacion del Hogar San Vicente de Paul de Mazatenango, Suchitepéquez. El estudio
fue de tipo descriptivo de corte transversal. Para la obtencion de los datos se elaboraron
dos instrumentos, el primero destinado para determinar el funcionamiento actual del
servicio de alimentacion y el segundo para la caracterizacion de los comensales,
posteriormente en base a los datos obtenidos se procedié al desarrollo del sistema de
planificacion de menu dentro del cual se encuentran los siguientes subsistemas:
subsistema de compras, subsistema de recepcion y almacenamiento de alimentos y
subsistema de distribucion de alimentos, seguidamente se realizaron capacitaciones al
personal del servicio de alimentacion sobre los siguientes temas: Buenas Practicas de
Manufactura, dietas especiales. Como resultado el sistema de planificacion de menu
junto con sus subsistemas fueron consolidados en la propuesta para el servicio de
alimentacion, la cual tiene como finalidad optimizar la utilizaciéon de los recursos con los
que contaba la institucion en base a las necesidades de los comensales. Se concluyé
que, el hogar no contaba con ningun tipo de organizacion, por lo que sus procesos eran
desarrollados de forma empirica tanto para la elaboracion del menu como para la compra
y almacenaje de alimentos, lo que repercutia en la aceptacion del menu ya que tendia a
ser muy repetitivo, otra de las conclusiones fue que algunos alimentos se desperdiciaban

por su mal almacenaje. (12)

Finalmente, en San Salvador en el afio 2013, se realizé un estudio que pretendid
proporcionar un plan innovador que mejorara los procesos en la elaboracion de alimentos

que se sirven en el Hospital Nacional San Rafael de Santa Tecla. El tipo de investigacion
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fue aplicada. El &rea de servicio de alimentacién y dietas del Hospital Nacional San Rafael
no contaba con manuales técnicos de procedimientos, ni programas de capacitacion para
la operatividad, por lo cual se implementdé un manual que cumpliera con las
caracteristicas que todo servicio de alimentacion debe de tener, para ello se trabajé en
cuatro etapas, la primera etapa consistio en la realizacién de un diagndstico en las
instalaciones de la infraestructura y la operatividad, para obtener de forma concreta como
es la dindmica de trabajo y con los resultados poder planificar las etapas siguientes del
proyecto, en la segunda etapa se planificaron las actividades siguientes: Elaboracion de
contenidos y programacion para capacitar al personal operativo y administrativo del
hospital en técnicas culinarias y buenas practicas de manufactura, capacitacion al
personal; la tercera etapa consistio en la elaboraciéon de manuales de técnicas culinarias
y de buenas practicas de manufacturas para el hospital con el fin de dar seguimiento al
proyecto, cuarta etapa se implementé dicho manual. Con estas actividades del proyecto
se aporta de manera concreta al personal del hospital y asi tener un impacto social que

beneficiara de manera directa a todos los usuarios del nosocomio. (13)
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V. MARCO TEORICO

5.1 Servicio de alimentacion hospitalario

Un servicio de alimentacion hospitalario o conocido por otros autores como restauracion
hospitalaria, se encarga de elaborar y distribuir los tiempos de comida de una dieta, es
decir su funcion es transformar la materia prima, entiéndase los alimentos como cereales,
frutas, verduras, carnes, lacteos y derivados como también las grasas, por medio de los
diferentes procesos de preparacion de alimentos en comidas, las cuales deben cumplir
con ciertas necesidades nutricionales y fisiopatolégicas que beneficien al usuario.
Durante la estancia hospitalaria la alimentacion forma parte importante del tratamiento
gue recibe el paciente ya que la dieta influye en la recuperacion de su salud, es un hecho
gue el estado nutricional del paciente ingresado condiciona la evolucion, complicaciones
y duracion en el hospital; ahora los pacientes solicitan mejoras en su atencién y no cabe
duda que la comida ocupa un lugar importante. El paciente no siempre puede percibir la
calidad de atencion médica que recibe, pero si opina sobre la limpieza, amabilidad en el

trato recibido y calidad de la alimentacion.

Un servicio de alimentacién se puede comparar con una empresa en donde se requiere
de procesos o sistemas especificos para la recepcion, almacenamiento, procesamientos,
distribucion y entrega de los materiales con lo que se trabaja. Cabe resaltar que el término
proceso se define como: un conjunto de actos u operaciones que conducen a un fin
determinado. Son operaciones continuas que se llevan a cabo especialmente en la

fabricacion de productos. (4,14,15)

5.2 Tipos de servicios de alimentacién hospitalaria

En los centros hospitalarios se distinguen dos tipos de cocinas, segun la ubicacion fisica
de estas y el numero de bloques al que presten servicio, tales son: cocina centralizada o
sistema centralizado, y cocina no centralizada o sistema descentralizado. A continuacion,

se define cada una de ellas:
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5.2.1 Cocina centralizada o sistema centralizado

Este sistema se caracteriza porque la seccion de coccidn esta contigua al &rea de entrega
de los alimentos, es decir se facilita el ensamblaje a las bandejas para poder ser
entregados inmediatamente al consumidor. Este sistema se utiliza en los restaurantes de
comida rapida, los procedimientos que se realizan en este tipo de cocina son los
siguientes:

Recepcion directa de las preparaciones de coccion.

Ensamblado de bandejas o platillos de forma inmediata.

Observacion y seleccion de los alimentos por el comensal (usuario).

Verificacion directa de la presentacién de los alimentos del menda.

Atencion personalizada al comensal.

-~ 0o o o0 T p

Recoleccion y lavado de la vajilla en un area central.

Ensamblado inmediato para el siguiente servicio. (1)

©«

5.2.2 Cocina no centralizada o sistema descentralizado

Es aquella que atiende a los pacientes alojados en el mismo edificio donde se encuentran
las instalaciones del servicio de alimentacién. Este tipo de concina es el que existe en la
mayoria de los centros hospitalarios. La cadena de produccién suele ser caliente, es decir
una vez cocinados los alimentos se distribuyen a los diferentes servicios del hospital por
medio de carros transportadores y cuenta con diferentes procesos, para llevar a cabo los

diferentes procedimientos y cumplir con el objetivo del servicio. (1,14)

Los procedimientos de un sistema de distribucion descentralizado son:
Traslado de los alimentos del area de coccion hasta el lugar de la distribucion.

Traslado de los alimentos mediante carros termo.

a.

b

c. Pre ensamblado y ensamblado de las bandejas y los platillos.

d. Recalentado de los alimentos hasta el momento de servirlos.

e. Distribucion de las bandejas o los platillos de forma global.

f. Recoleccion de los equipos, las vajillas y los utensilios por medio de carros
especificos.

g. Prelavado y traslado a la zona de lavado para su sanitizacion terminal. (1)
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Es por ello que la literatura refiere que las funciones generales del servicio de
alimentacion son las siguientes:

a. Planeacion, preparacion y distribucion de las minutas.

b. Organizacion, integracion y direccion de los recursos.

c. Control y evaluacion de la calidad del servicio. (1)

5.3 Subsistemas de funcionamiento que conforman un servicio de alimentacién a
colectividades

El término funcionamiento se refiere al hecho de funcionar; esto quiere decir a como una
persona, una maquina, entre otros ejecuta las funciones que son propias o se le designan.
(16)

Para que el servicio de alimentacién funcione adecuadamente y cumpla con sus
objetivos, se realiza una distribucion dentro del servicio la cual esta basada en el “sistema
de marcha hacia adelante”. Este sistema incluye una sucesion légica de las diferentes
operaciones de un servicio de alimentacion desde la entrega de la materia prima hasta la

salida de los platos ya preparados para ser distribuidos. (14)

El sistema de un servicio de alimentacion es muy grande por lo que para hacer mas facil

sSu compresion es conveniente analizarlo a través de subsistemas. (2)

5.3.1 Organizacion

En el &rea de direccién del servicio se ubica el personal de mando y es donde se realizan
todas las funciones técnicas del servicio como por ejemplo la planeacion de las
actividades, se lleva a cabo el control financiero, la organizacion de la producciéon y

evaluacion de la calidad de la atencion.
La organizacion es una etapa del proceso administrativo cuya funcion principal es la

presentacion técnica y grafica de cémo se relacionan y actian los recursos dentro de una

institucion, lo cual abarca la ubicacion estructural del area y personal, sus funciones y

16



responsabilidades. Gréficamente la organizacién se representa mediante diagramas, por

ejemplo, los organigramas y diagramas de flujo.

Para un servicio de alimentacion institucional, estos instrumentos son de suma

importancia, ya que permiten a la organizacion, la seleccion, la direccion y el control

adecuado del personal, asi como la ubicacién correcta de las &reas donde se desarrollan

las diferentes actividades durante el horario de trabajo junto con sus descripciones. Para

el disefio de estas gréaficas es necesario tomar en cuenta los siguientes criterios:

a.
b.

La estructura organica debe tener congruencia con el objetivo y la mision.

Las partes que forman parte de la grafica deben establecer los niveles de accion, ya
sea directivo, técnico u operativo.

En cada 6rgano debe estar consignada la categoria o funcion especifica.

De acuerdo con la ubicacion, se definen las responsabilidades y lineas de autoridad.
Cada érgano debe definir concretamente sus lineas de accion o de limitacién con los
otros 6rganos.

Las graficas deben ser sencillas en las cuales sean facil identificar los flujos.

En el disefio de un organigrama es necesario conocer los términos que se refieran a
los niveles de accién, éstos son los siguientes:

Nivel gerencial: este nivel representa el area que administra todo el servicio, esto
quiere decir gue se nombra a quien establece las politicas y normas técnicas.

Nivel directivo: este apartado corresponde al responsable de coordinar la realizacion
de las actividades para lograr las metas establecidas, observando las politicas de la
institucion, o bien es el area de organizacién y control de los recursos.

Nivel técnico: corresponde al personal que lleva a cabo los procedimientos técnicos o
académicos.

Nivel operativo: corresponde al personal que realiza operaciones de acuerdo con las

areas especificas. (1)

A continuacion, se presentan ejemplos de organigramas con las categorias mas usuales

en un servicio de alimentacion y un ejemplo de diagrama de flujo del procesamiento de

alimentos.
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Esquema 1
Organigrama por niveles de los puestos, con las nominaciones de categoria mas

usuales

Nivel gerencial

y directivo

T

Nivel operativo

Fuente: Guerrero C. “Administracion de alimentos a Colectividades y Servicios de Salud”. México D.F.

Editorial McGraw-Hill Interamericana. 2001. (1)



Esquema 2
Organigrama estructural de los puestos, con las nominaciones de categoria mas

usuales

Fuente: Guerrero, C. “Administracion de alimentos a Colectividades y Servicios de Salud”. México D.F.

Editorial McGraw-Hill Interamericana. 2001. (1)

Esquema 3
Diagrama de flujo del procesamiento: produccion de alimentos

2. Procesa con las
técnicas de coccion
los alimentos

Fuente: Guerrero, C. “Administracién de alimentos a Colectividades y Servicios de Salud”. México D.F.
Editorial McGraw-Hill Interamericana. 2001. (1)
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a. Descripcion de puestos
Para que dentro del servicio de alimentacion se llevan a cabo las actividades
correctamente, dentro de la organizacion es indispensable contar con un documento que
defina y describa las funciones, responsabilidades y la autoridad de cada una de las
categorias que estan contempladas en el organigrama, ya que esto permite al encargado
de designar puesto, identificar los perfiles de cada categoria, asi como lograr una
distribucion del trabajo de forma equitativa. A este documento se le conoce como catalogo
de puestos; en éste estan todas las categorias que se requieren dentro del servicio de
alimentacion, 10 son los aspectos basicos que debe contemplar cada una de las
categorias incluidas en el catalogo de puestos.
Objetivo del puesto: define para qué fue creado en funcion del objetivo del servicio.
Jerarquia: establece las lineas de autoridad y dependencia.

Coordinacion: identifica con quién o con qué tienen relacion.

>

>

>

» Atencidn: identifica a qué o a quién se le va a proporcionar el servicio.

» Responsabilidad: determina y delimita las acciones juridicas, morales o técnicas.

» Autoridad: identifica las lineas de mando descendentes y paralelas.

» Funciones: define las acciones de forma secuencial y que implican un compromiso
formal, asi como las de realizacion.

» Requisitos: define las caracteristicas y cualidades que debe tener la persona que
cubrira el puesto.

» Valuacion: establece un indicador econémico, basado en la responsabilidad,
funciones y requisitos.

» Promocion: define las oportunidades para el desarrollo individual dentro de la

organizacion. (1)

5.3.2 Planificacion del menu

Cuando se planifica un menua se refiere a la accion de determinar cuéles seran las
preparaciones que se serviran en determinado tiempo de comida, aqui se detalla cual es
el tiempo de comida y en qué cantidades y/o porciones se servira. La planificacion del
menu debe estar a cargo de una persona con conocimiento del tema y experiencia en el

proceso para asi satisfacer las necesidades nutricionales y cumplir con los
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requerimientos terapéuticos que amerite, ademas es importante tomar en cuenta la
pertinencia cultural para complacer y agradar a los pacientes. Se puede decir que es el
punto de partida y de finalizacion del servicio de alimentacion, ya que afecta las
actividades de todos los demas subsistemas, pues de él depende qué se va a comprar,

almacenar, producir y distribuir y qué cuidados sanitarios se deben tener. (4,17)

El mend, no es mas que el conjunto de platos que constituyen una comida, carta del dia
donde se relacionan las comidas, postres y bebidas; es la base para un servicio de
alimentacion, ya que este sera la guia para el personal del servicio sobre lo que se
preparard durante la jornada, en la planificacién del menu se toman en cuenta varios

aspectos los cuales de desarrollan a continuacién. (17)

Primero, los factores que influyen en la planificacion del menu y que son universales para

todos los servicios son los siguientes:

a. Las caracteristicas de la poblacion que se va a atender: necesidades nutricionales,
necesidades psicoldgicas y sociales, expectativas, habitos alimentarios y preferencias
alimentarias.

b. La estructura de la organizacién del servicio de alimentacion, tipo y capacidad del

equipo, asi como el tamafio del almacenamiento.

La cantidad, capacidad y tipo de personal y los horarios de trabajo.

El presupuesto disponible para el servicio de alimentacion y distribucion del mismo.

Las influencias externas como: disponibilidad estacional de alimentos.

=~ ® 2 o

Caracteristicas de los alimentos y métodos de preparacion, clima, combinaciones de
preparaciones segun sus caracteristicas sensoriales: textura, color, sabor, forma y

consistencia, ademas valor de saciedad.

Para determinar los requerimientos nutricionales la distribucion porcentual de
macronutrientes deber estar dentro de un rango porcentual aceptable en donde se
reduzca el riesgo de adquirir enfermedades crdnicas no transmisibles, los rangos
recomendados para la poblacion adulta sana son: carbohidratos entre 45-65%, para las
proteinas entre 25-35% y para las grasas entre 10-30%. (17)
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Algunas metodologias para calcular los requerimientos nutricionales son las siguientes:

a. Promedio aritmético: como su nombre lo indica se hace a partir del promedio simple
de los requerimientos dietéticos diarios de los grupos de personas a quienes se les
proporcionara la alimentacion. Por ejemplo, con un grupo de mujeres entre 15y 45
afnos de edad, vemos en la Tabla 1 que el promedio de Kcal diarias aceptables para

esta poblacion es de 1,933 Kcal.

Tabla 1
Requerimientos nutricionales para mujeres que tienen una actividad fisica liviana
Edad Multiplo TMB Peso (kg) Kcal/Kg/dia Kcal/dia
14-15 1.6 48 40 1,900
16-17 1.6 50 40 1,950
18-65 1.55 53 35 1,950
Promedio 1,933
Fuente: Dardano C. “Manual para la Planificacion de Menus Institucionales”. Guatemala. Serviprensa.
2012. (17)

b. Por 1,000 kilocalorias: las recomendaciones de todos los nutrientes se pueden
expresar en términos de 1,000 kilocalorias, que se calcula con base en los
requerimientos energéticos y a las recomendaciones para cada grupo de poblacién a
estudiar; asi, se establece un estandar compuesto para evaluar la calidad nutricional
de la dieta. El estandar se obtiene dividiendo las cantidades recomendadas de cada
nutriente ente las recomendaciones de energia y se multiplican por mil usando la
siguiente formula:

Z=_X*1,000
Y
Donde:
X = cantidad recomendada del nutriente
Y = recomendacion de energia
Z = total del nutriente por 1,000 Kcal/dia
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Ejempilo:
Para una poblacion de sexo masculino, comprendida entre los 10 a los 12 afios, la
recomendacion de proteina/dia es 48 g y la recomendacion del contenido energético/dia

es 2,500 Kcal, aplicando la férmula:

Z =48 g de proteina/dia * 1,000 Kcal = 19.2 g de proteina
2,500 kcal/dia

De esta forma se calcula para cada uno de los nutrientes recomendados para cada grupo

de edad y sexo, excluyéndose los nifilos menores de un afio ya que sus requerimientos
energéticos no llegan a 1,000 Kcal y su alimentacion es diferente. Teniendo ya la cantidad
de gramos de proteina se calcula la energia proveniente de este nutriente multiplicando
por el nimero de calorias que se obtiene por el gramo de proteina, esto es: 19.2 g * 4
Kcal/lg = 372.48 Kcal.

Las caracteristicas a tomar en cuenta para la planificacion del menu son:

a. Tipo de menu: generalmente en una institucion hospitalaria segun el tipo de dieta se
clasifica como dieta normal o especial; segun la duracion se denomina ciclico ya que
se repite a cada cierta semana, es por ello que se debe tomar en cuenta el promedio
de estancia hospitalaria del paciente para que no sea tan repetitivo.

b. Patron de menu: aqui se define qué tiempos de comida se ofreceran, qué grupos de
alimentos se incluiran en cada comida. El patron de menu es la guia para elaborar el
ciclo de menu, debe funcionar como una plantilla para obtener el mismo disefio
siempre. La distribucion de energia se lleva a cabo por medio de una lista de
intercambio, el Instituto de Nutricibn de Centroamérica y Panama (INCAP) sugiere la

siguiente:
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Tabla 2
Valores de la lista de intercambio de alimentos

No. Lista Calorias (Kcal) | Carbohidratos Proteina Grasas

CHOS CHON COOH
1 Incaparina 70 11 7 0
2 Leche 135 11 7 7
3 Vegetales 30 7 2 0
4 Frutas 40 10 0 0
5 Cereales 77 15 2 1
6 Carne 65 0 5 5
7 Grasa 45 0 0 5
8 Azucar 20 5 0 0

Fuente: Dardano C. “Manual para la Planificacion de Menus Institucionales”. Guatemala. Serviprensa.
2012. (17)

c. Ciclo de menu: es una secuencia planeada, que se repite con intervalos regulares de
tiempo, es la forma mas sencilla de reducir la monotonia segun la permanencia de un
paciente considerando que una estancia corta sera la de un paciente que este un
promedio de cinco dias en el hospital, en cuyo caso el intervalo de repeticion del ciclo
puede ser corto (una semana), pero si la estancia es mas prolongada entonces se
aumenta el intervalo de repeticion. El ciclo de menu debe seguir el patrén de menu y
detallar no solo qué alimento se va a consumir sino también en qué preparacion y
forma. (17)

d. Estandarizacion de recetas: es necesario desarrollar las recetas para cada
preparacién que aparece en el ciclo de menud, cuando una nutricionista toma la
direccién de un servicio de alimentacién es importante que se inicie este proceso de
manera que realmente se vea un cambio en el control administrativo.

Una receta es un conjunto de ingredientes y procedimientos para preparar un platillo
especifico. Las recetas estandarizadas son aquellas que han sido probadas y
adaptadas a un servicio de alimentacién determinado, de manera que sus resultados
sean constantes en la cantidad y proporcion de los ingredientes independientemente

de las personas que la preparen, los resultados siempre seran los mismos. (17)
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Componentes de las recetas estandarizadas:

>
>

Y

vV V VYV V

Titulo de la receta: nombre que describe adecuadamente la receta.

Categoria de la receta: clasificacion de la receta, es decir, platos principales, entre
otros.

Ingredientes: productos usados en una receta.

Peso/volumen de cada ingrediente: la cantidad de cada ingrediente enumerado en
peso y/o volumen.

Instrucciones de preparacion: direcciones para preparar la receta.

Temperatura y tiempo de coccion: la temperatura y tiempo de coccion, si corresponde.
Tamafio de la porcion: la cantidad de una sola porcién en volumen y/o peso.
Rendimiento de la receta: cantidad (peso o volumen y cantidad de porciones) de
finalizacion de la produccion que esta disponible para el servicio.

Equipo y utensilios que se utilizaran: el equipo de cocina y servicio que se utilizara
para preparar y servir la receta.

Otros componentes posibles: analisis de nutrientes, pautas de seguridad alimentaria,

variaciones de receta, ingrediente alternativo, ingredientes opcionales. (18)

Fases de estandarizacion de receta:

El proceso de estandarizacion de recetas se puede resumir en tres fases: verificacion de

recetas, evaluacion del producto y ajuste de la cantidad.

>

Verificacion de la receta: consiste en revisar la receta en detalle, preparandola,
verificando su rendimiento y registrando cambios.

Evaluacion del producto: se centra en determinar la aceptabilidad del producto,
producido a partir de la receta.

Cambiar el rendimiento de la receta y las cantidades de ingredientes ocurren en la

fase de ajuste de cantidad.

Una receta puede pasar por estas fases varias veces antes de estandarizarse en la

cantidad necesaria para una operacion. Los empleados del servicio de alimentacion

deben trabajar juntos en la estandarizacion de recetas. Una vez que una receta ha sido
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estandarizada para una operacion, el proceso de estandarizacibn no deberia que
repetirse a menos que ocurran cambios en la disponibilidad de ingredientes o equipos.

Método del factor de ajuste a la receta

El método de factor para ajustar recetas implica célculos matematicos y es el método
comunmente mas utilizado de ajuste manual. El factor es un multiplicador que se usara
para aumentar o disminuir la cantidad de ingredientes en una receta. El factor es
determinado dividiendo el rendimiento deseado (en numero de porciones) por el
rendimiento actual de la receta (en nimero de porciones), es decir:

Rendimiento deseado / rendimiento actual = factor

Por ejemplo, si un gerente desea hacer 250 porciones y la receta actual produce 100
porciones, divide 250 por 100; el factor a utilizar es 2.5 respectivamente.

Cada cantidad de ingrediente en una receta se multiplica por el factor para determinar la
cantidad necesaria para producir el nuevo rendimiento, las cantidades de ingredientes
dadas como fracciones necesitan ser convertidas a decimales antes de hacer este

calculo. (18)

Por ejemplo, si el objetivo es hacer 250 porciones y la receta base rinde 100 porciones,
el factor a utilizar es 2.5 y tiene los siguientes ingredientes: ¥z jugo de limoén, 8 onzas de
crema agria, 1 cucharada (cda.) + 1 cucharadita (cdita.) de perejil picado, la matematica

es la siguiente:

Tabla 3
Factor de ajuste de la receta. Cantidad necesaria para 250 porciones
Ingrediente Cantidad original Nuevo rendimiento
Jugo de limén Ytaza=0.5 0.5*2.5=1.25 tazas de jugo
Crema agria 8 onzas 8 * 2.5 =20 onzas de crema
Perejil picado 1 cda. + 1cdita. = 4 Cditas. | 4 * 2.5 =10 Cditas. de perejil

Fuente: US Department of Agriculture, Food and Nutrition Service, with the National Food Service

Management Institute. “Measuring success with standardized récipes”. 2002. (18)
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e. Evaluacién del menu:

la evaluacion del menu se refiere a la verificacion del

cumplimiento de los aspectos relacionados con la preparacion, calidad y contenido de

nutrientes, entiéndase como cumplimiento a la accion de cumplir, llegar a la perfeccién

en el modo de obrar o de hacer algo. Para evaluar el cumplimiento del patrén de menu

se debe dar respuesta a esta pregunta: ¢Existe consistencia entre lo que se prepara

y lo planificado, incluyendo los alimentos necesarios para llenar las necesidades

nutricionales? (16,17).

Ademas, es importante tomar en cuenta otros criterios a evaluar cada vez que se

desarrolle el proceso completo de planificacibn de menus o bien cuando se elabore

un nuevo ciclo de menu, en la Tabla 4 se enumeran algunos criterios que se pueden

usar para evaluar el mendu.

Tabla 4

Criterios utilizados para evaluar la calidad del menu

Aspecto

Criterio para evaluar

Apariencia de alimentos

Satisfactorio y color apropiado para cada alimento.
Adecuada y variada combinacién de colores.
Salsas y adornos atractivos.

Porcién adecuada para cada persona que se le sirve.

Sabor

Combinacion de sabores adecuados.
Sabor caracteristico de cada alimento.
Sazo6n adecuada.

Sabores indeseables.

Aroma placentero.

Temperatura apropiada.

Textura

Textura apropiada para cada alimento, no estan sobre
cocinados o crudos.

Variedad de textura.

Contenido de liquidos.

No esta duro ni fibroso.

Temperaturas

Temperatura adecuada para servir alimentos calientes:
Liquidos 185 °F (86 °C), Carnes 150 °F (65 °C),
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Cereales 175 °F (79 °C), Huevos 145 °F (63 °C),
Sopas 180 °F (82 °C), Vegetales 160 °F (71 °C)
Temperaturas para servir alimentos frios:
Liquidos 35 °F (2 °C), Sélidos 50 °F (10 °C)

Los alimentos son preparados y divididos en porciones

utilizando utensilios apropiados.

Se utiliza cuchara y tenedor limpio para probar la comida,
diferentes a los que se usan en la preparacion.

o Se siguen algunas reglas en la manipulacién de vajilla para
Higiene evitar contaminacion.

Alimentos que no se usan o0 sobrantes son congelados
rapidamente y utilizados en las siguientes 24 a 48 horas.

El vestuario del personal cumple con los estandares de

higiene.

El tamafio es adecuado, permite colocar la vajilla
correctamente.

Existe un patron o forma de colocar la vajilla.

Se utilizan los utensilios adecuados para servir cada tipo de
alimento, no se sirve nada con las manos.

Cada alimento es colocado en forma correcta en la vajilla.

La colocacion de la vajilla facilita comer.

La vajilla y el azafate que esté en buenas condiciones.

Los alimentos son servidos nitidamente.

Apariencia del azafate _ - . _
Existe vajilla separada para alimentos liquidos.

Apariencia del azafate es nitida, no ha alimentos derramados.
Exactitud en el azafate.

Todos los alimentos especificados en el mend estan
presentes.

Los alimentos que contiene el azafate son permitidos al
paciente.

Los utensilios que se necesitan estan completos. Hay

utensilios de mas.

Fuente: Dardano C. “Manual para la Planificacion de Menus Institucionales”. Guatemala. Serviprensa.
2012. (17)
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5.3.3 Subsistema de recepcion de viveres:

En esta area se recibe, verifica y selecciona el producto abastecido por los proveedores
por lo que debe haber un control administrativo de las facturas, requisiciones de materia
prima, asi como el control de inventarios. Es por ello que, ésta area esta intimamente
relacionada con la compra de alimentos pues se pretende obtener la mejor calidad de los
productos al menor coste posible, el &rea de recepcion debe tener facil comunicacion con

el area de almacenamiento.

Establecer un sistema de control de entrega tiene la finalidad de evitar la entrada de
productos que no correspondan a los niveles de calidad prefijados y puedan ocasionar
desperdicios por ende pérdidas financieras asi mismo poner en riesgo la salud de los
consumidores si se utilizan alimentos en mal estado para la preparaciéon del mena. (1,19)
Al momento de la recepcién de los alimentos como materia prima el encargado debe
tomar en cuenta las caracteristicas organolépticas del producto ya sea color, olor, textura
y sabor cuando sea necesario; asi mismo se debe tomar en cuenta el peso del producto,
si es un producto enlatado, la lata no debe llevar marcas de golpe, ni manchas de
oxidacion, la descripcion de la etiqueta deber ser clara y veridica, debe tener visible el

namero de lote y fecha de caducidad.

Si se reciben alimentos congelados aparte de verificar las condiciones higiénico-
sanitarias, se deberd verificar la temperatura ya que al momento del transporte ésta no
debe ser superior a los -18 °C. El producto no presentard escarcha o hielo y no estara
deformado, si esto sucediera es indicio de que en algin momento se ha descongelado y

vuelto a congelar.

Las carnes frescas al momento de la recepcion deberan estar por debajo de los 5 °C y
los pescados frescos no deben superar los 7 °C los pescados frescos no se deben
conservar por mas de 24 horas y no se deben congelar. Las frutas y verduras deberan
estar limpias y en buen estado, esto quiere decir que al detectar una en estado de

descomposicion se debe apartar de las demas y desechar para evitar la contaminacion.
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En los aceites, las pastas y otros productos de larga duracion, se debe verificar la fecha
de caducidad y la informacion de la etiqueta para comprobar que lo que ahi dice cumpla
con lo que se observa en el producto, si un producto ya ha vencido inmediatamente se
debe trasladar a un area identificada como “devolucién” o en su defecto desechar para

no generar equivocaciones al momento que sean utilizados. (19)

5.3.4 Subsistema de almacenamiento de la materia prima:
Todos los alimentos ya sean secos, 0 con cierto porcentaje de humedad necesitan ser
almacenadas en diferentes condiciones para preservar su vida Util y que se vean libres
de algun tipo de contaminacién. El almacenamiento correcto de la materia prima busca
la conservacion de los alimentos ya que algunos de ellos sufren transformaciones que no
solo modifican sus caracteristicas originales, sino que llegan a producir su deterioro. Los
principios que debe seguir un correcto almacenamiento son:

a. Exclusividad de uso: todas las areas destinadas a almacenar alimentos no podran ser
utilizadas para almacenar productos no alimenticios o alimentos en diferentes
condiciones que los designados para esa area.

b. Disposicién de la mercaderia evitando el contacto con suelo, paredes y techos: los
locales deben contar con estanterias apropiadas para que los alimentos no tengan
contacto directo con lo antes descrito y se permite una circulacion adecuada dentro
del local por medio de las personas.

c. Construccion a prueba de plagas: para evitar la contaminacion y el deterioro de los
productos.

d. Temperatura: la variedad de los productos alimenticios requiere condiciones
apropiadas de temperatura para la conservacion de los mismos ya que hay productos
gue se almacenan a temperatura ambiente, y otros que requieren de refrigeracion.
(20,21)

En el almacenamiento de la materia prima se debe tomar en cuenta que hay dos clases

de alimentos, los que son perecederos y los no perecederos. El primero se refiere a los

alimentos que se deben conservar mediante la refrigeracion y/o congelacion el empleo
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de bajas temperaturas pretende extender la vida Util de los alimentos minimizando las

reacciones de degradacion y limitando el crecimiento microbiano.

En el caso de la congelacién de los alimentos el paso al estado solido del agua que
poseen los alimentos representa otra posibilidad para conservar la estabilidad del
alimento, aunque la congelacion del agua pueda generar una serie de cambios en la
condicion del producto original. Para ello se necesita de camaras o almacenes frigorificos.
Los alimentos no perecederos son los que se almacena a temperatura ambiente, entre
ellos se encuentran los abarrotes, frutas y vegetales que no requieran refrigeracion.
(20,21)

Para el almacenamiento de los alimentos hay que tomar en cuenta que éstos se
descomponen por diferentes causas y se clasifican en dos grupos: factores bioldgicos y

factores fisico-quimicos.

Factores bioldgicos:
Microorganismos: como los virus, hongos y bacterias del medio ambiente.

Plagas: insectos y parasitos presentes en los alimentos o donde se almacena.

vV V Vv &

Enzimas: especialmente las frutas y verduras después de la cosecha permanecen
vivas por medio de la respiracion, por lo que los compuestos presentes en los
alimentos aceleran reacciones quimicas especificas, interviniendo en la
transformacioén de las sustancias que componen el alimento, lo que se conoce como

maduracion.

b. Factores fisico-quimicos:

» Temperatura: los microorganismos que pueden ocasionar dafo a la salud humana
crecen en forma Optima a temperatura del cuerpo humano, es decir 36-37 °C. A
medida que le temperatura se separe de este rango, se dificulta el desarrollo de éstas.

» Humedad.

» Laluzy el aire.
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Las principales causas de descomposicion de alimentos, se relaciona con el manejo

inadecuado de lo escrito anteriormente.

Cuando se guarda un alimento en frio, el crecimiento de microorganismo se detiene. La
temperatura de los refrigeradores domésticos, oscila entre los 4 y los 12 °C, los periodos
de tiempo de almacenamiento varian de 7 a 10 dias para algunas frutas y verduras
delicadas como el tomate, brécoli, melén hasta de seis u ocho meses para otros
productos, por ejemplo, cebolla y carne ahumada.

Los alimentos que se conservan en refrigeracién son: huevos, verduras, frutas, productos

lacteos y comidas preparadas. (22)

5.3.5 Subsistema de preparacion previa:

Aqui se realizan las acciones preliminares antes de la coccion por lo que se deben aplicar
las normas de higiene pertinentes de parte de los preparadores de alimentos, es en esta
seccion donde se limpian, lavan, pelan y pesan los viveres que seran parte del
procesamiento de cortar, picar y racionar los alimentos, se recomienda que durante esta
fase se agrupen los ingredientes por tipo de preparacion con el fin de optimizar la entrega
al area de coccion y asi se agilice el tiempo de trabajo.

El area de preparacion previa se debe dividir en diferentes zonas por la naturaleza de

cada alimento, por ejemplo:

a. Zona verde: para la limpieza de los vegetales y frutas.

b. Zona roja: para el procesamiento técnico de carnes, aves, pescados, visceras y
embutidos.

c. Zona amarilla: para las preparaciones preliminares de los cereales, las leguminosas,
las latas y los productos empaquetados.

d. Zona blanca: para lacteos, huevos y productos derivados de éstos.

e. Zona rosa: para pesas, medidas y racionamiento por unidades, y para la integracion
en preparaciones que lleven aderezo y no requieran coccion.

Este es una de las areas mas importantes en el qué hacer del servicio de alimentacion

ya que es aqui donde el manipulador de alimentos tiene contacto directo con los mismo
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es por ello que, debe tomar en cuenta ciertas normas, ademas en toda manipulacién de
alimentos se pueden presentar riesgos para el manipulador por la utilizacién de las
herramientas que emplea para su trabajo, utensilios como cuchillos, batidoras,
licuadoras, mezcladoras, rebanadoras, entre otras. Entre los riesgos se pueden

presentar: heridas por cortes y golpes, lesiones por manipulacion de cargas pesadas.

Dado que los alimentos contienen agentes bioldgicos patdgenos existe un cierto riesgo
de contaminacion por la propia manipulacion del trabajador cuyos efectos traen
consecuencias principalmente en la salud de los consumidores por intoxicacion o

infeccion. (23)

El manipulador de los alimentos se puede convertir en la principal fuente de
contaminacion es por ello que el personal dedicado a la preparacion de alimentos debe
prestar especial cuidado al momento de este proceso y practicar buenos héabitos
higiénicos como por ejemplo el bafio diario, el lavado de manos y dientes; algunos
gérmenes que producen enfermedades pueden vivir en nuestro intestino, la piel, las
manos, la nariz, la boca, los oidos y el cabello son partes de nuestro cuerpo en donde se
albergan gérmenes por lo que hay que evitar que éstos lleguen hasta los alimentos. Asi
mismo la ropa de trabajo debe poseer caracteristicas en su hechura como por ejemplo
no deben poseer bolsas, botones, entre otros. Asi mismo también se debe tener especial

cuidado si alguno sufriera un corte o herida durante el trabajo. (24)

Existe una bacteria llamada Staphylococcus Aureus que se encuentra principalmente en
nariz y boca la cual se disemina muy facilmente al hablar, toser o estornudar, para evitar
la contaminacién por esta bacteria se debe:

a. Evitar toser o estornudar sobre los alimentos o utilizar un pafiuelo de un solo uso para
toser después lavarse las manos. Si el manipulador de alimentos esta resfriado no
debe trabajar directamente con los alimentos.

b. No hablar directamente sobre los alimentos o en su defecto utilizar mascarilla.

c. Cuando sea necesario probar la comida utilizar utensilios limpios para no probar la

comida con el dedo.
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d. No se debe masticar chicle, fumar o comer en el puesto de trabajo.

La principal herramienta de trabajo para los manipuladores de alimentos son sus manos,
el lavado de manos correctamente es indispensable y debe realizarse en momentos
concretos, asi mismo se deben tener las ufias cortas y sin esmalte. Las manos deben
lavarse en las siguientes circunstancias:
a. Después de manipular basura y dinero.

Después de manipular alimentos crudos (carnes, pescado, entre otros).

Después de tocarse el cabello, la nariz, y la boca.

b
c
d. Después de manipular Utiles o productos de limpieza.
e. Después de utilizar el servicio sanitario.

f

Antes de iniciar el trabajo y en todas las circunstancias que lo requiera.

En cuanto al vestuario del personal deber se cémodo y estar siempre limpio,
preferentemente sin bolsillos, se debe utilizar redecillas, el calzado deber ser diferente al
gue se utiliza en la calle, las joyas y objetos personales como anillos, pulseras y colgantes
no son parte del vestuario de un manipulador de alimentos pues a través de ellos se
puede provocar la contaminacion de los alimentos al acumular suciedad y provocar una

contaminacion cruzada.

Todas las areas de trabajo deben pasar por un proceso de limpieza y desinfeccién; la
limpieza permite eliminar la suciedad visible y se puede utilizar jabén, agua y detergente,
mientras que la desinfeccion reduce o elimina el nUmero de bacterias existentes en

superficies, equipo y utensilios. (24)

5.3.6 Subsistema de coccion:

En esta area los ingredientes preparados anteriormente con las medidas higiénicas
respectivas, se transforman por medios fisicos como el calor para hacerlos comestibles.
Los alimentos se convierten en comestibles por diferentes técnicas de coccion, puede

ser: asado, horneado, a vapor, fritura y ebullicidbn. Hay preparaciones que no necesitan
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de un método de cocciébn por lo que debe haber un area designada para las
preparaciones frias como lo es una ensalada. (1,19)

Es en esta seccion donde se ubican las zonas de lavado de los utensilios de cocina como,
por ejemplo, ollas grandes, de presién y marmitas. Asi mismo también se designa un
lugar para la zona de aseo para que los enseres de limpieza como escobas, trapeadores,
sacabasuras cuenten con un lugar especifico, aqui se ubican también los depdsitos de

desecho y basura. (1)

5.3.7 Subsistema de distribucién de preparaciones

Segun el tipo de sistema de distribucion de alimentos ya preparados es como se
estructura esta area, para el caso de los hospitales se utiliza en sistema descentralizado,
se preparan las bandejas segun el tipo de dieta y se colocan respectivamente en los
carros termo para ser transportadas hasta el lugar donde se encuentra el paciente. Es
recomendable que los encargados de repartir las dietas utilicen una bata al momento de

salir del servicio de alimentacion como medida de bioseguridad hospitalaria. (1)

En cada uno de los subsistemas que conforman el servicio de alimentacion entiéndase:
recepcion, almacenamiento, preparacion, coccién de alimentos y distribucién de las
preparaciones, se llevan a cabo diferentes procesos los cuales deben sistematizarse y
validarse con el personal relacionado con el fin de que se obtengan siempre los mismos
resultados y que éstos sean éptimos. Entiéndase como validar a darle fuerza a una cosa,
hacerla valida esto quiere decir que se cumple con las condiciones necesarias para

cumplir un trabajo. (15)

Todos estos aspectos se deben organizar de tal manera que todo el personal que labora
en el servicio de alimentacion tenga claro cada una de las funciones y procedimientos
gue se deben realizar para ofrecer a los pacientes una alimentacion adecuada tanto en
nutrientes como en inocuidad para ello es que se crean manuales donde queden

establecidos dichos procedimientos y se crean propuestas de funcionamiento que como
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lo dice su definicién una propuesta es una idea que se manifiesta que se ofrece a alguien

para un fin. (16)

Esta organizacion se logra al realizar un diagndéstico situacional del servicio, a

continuacién de define el término.

5.4 Diagnéstico situacional de un servicio de alimentacion

El diagnéstico de la situacion es un método dindmico para analizar, concretar y
determinar las situaciones que impiden o limitan el desarrollo 6ptimo de la operacion, y
da como resultado el encuentro de alternativas de solucion acordes con el problema
presentado. Permite presentar acciones concretas las cuales resultan de las

conclusiones de la evaluacion.

El objetivo es tener un documento técnico que resuma y proporcione la informacion
suficiente para integrar un perfil global de la situacion real o problema que se genera en
el servicio y que afecta la calidad de la atencion, ademas de ser la sustentacion para la

elaboracion de los programas enfocados a la mejora o solucién de problemas.

Los criterios para la elaboracion de un diagnostico son los siguientes:

a. Se debe identificar las normas de operacion, sus objetivos y procedimientos

b. Se debe realizar la observacion directa y entrevistar a quienes participan en las
operaciones

Se deben aplicar encuestas de evaluacion de calidad del servicio

Se deben sintetizar los resultados de la evaluacion

Se deben comparar los resultados de la evaluacion con otros procedimientos teéricos

~ @ 2 o

Se debe determinar la situacion real y plantear la problematica o situaciones concretas
que impiden el desarrollo de los programas o procedimientos

Se deben analizar las causas o los factores que afectan la situacion real

h. Se deben buscar las alternativas de solucién posibles de aplicar

i. Se debe identificar quién o quiénes son las personas involucradas para resolver la

situacion planteada
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J. Se deben marcar los compromisos en tiempos y llevar el seguimiento de las
soluciones de la situacion
k. Se deben plantear las soluciones como un objetivo de un programa de trabajo de la

direccién del servicio (1)

5.5 Validacion

Seguidamente del diagndstico se procede a la elaboracion de documentos para mejorar
lo encontrado, éstos se deben validar con el fin de que los involucrados aprueben las
acciones. La validacion de procesos se lleva a cabo al establecer evidencia documentada
que proporciona un alto grado de seguridad de que un proceso especifico, origina un

producto que cumple las especificaciones y caracteristicas de calidad predeterminados.

El objetivo de la validacién es demostrar que lo establecido es idoneo para un proposito,
y asi recolectar datos para que posteriormente se realicen los cambios en la propuesta.
El proceso de validacion no es fijo, este debe ser adaptado para cada caso en particular,
sus requerimientos cambian y varian con respecto al area de trabajo que se analizara.
(25,26)

5.5.1 Tipos de validacion:

a. Validacion conceptual:

Este tipo de validacion demuestra que las hipétesis constituyen una respuesta eficaz a la
pregunta planteada.

b. Validacién empirica:
Se demuestra que los indicadores utilizados son validos, en consecuencia, miden

realmente lo que se pretende medir.
c. Validacién operativa:

Se demuestra que los procedimientos que se emplearon para observar procesos, arrojan

resultados que son representativos. Este tipo de validacion, también se puede describir
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como la evaluacién de un método o proceso en el cual se requiere un resultado positivo,

funcional o factible.

d. Validacion expositiva:
Encargada de encontrar los contextos y figuras argumentativas a los lectores de los
resultados obtenidos. (27)

e. Validacion técnica:
Es la confirmacion mediante un examen y provision de evidencias objetivas, de que los
resultados de las magnitudes valoradas cumplen con los requisitos por los responsables

del area técnica. (26)

5.5.2 Requisitos previos a la validacién
Se debe tomar en cuenta lo siguiente:
a. Comprension: que la informacion proporcionada sea clara y adecuada.
b. Pertinencia: que la informacién esté adaptada a las necesidades del servicio y que
sea adecuada y oportuna.
Suficiente: que la informacién que se incluye esté completa, sin faltar ningin detalle.
d. Factibilidad: disponibilidad de recursos y personal, para llevar a cabo los objetivos de

la propuesta. (26)

Dentro de las instituciones que velan por el bienestar de los habitantes guatemaltecos se
encuentran los centros del tercer nivel de atenciébn que se refiere a los hospitales
departamentales, establecimientos que se encuentran ubicados en la cabecera
departamental, para fines de este estudio se presenta informacién sobre el Hospital

Regional de Huehuetenango.
5.6 Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”

El Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”, se encuentra ubicado

en Las Lagunas zona 10 Huehuetenango.

38



La mision institucional es: atender de una manera integral aspectos de educacion,
promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion en las distintas especialidades
basicas de medicina, cirugia, pediatria, traumatologia, ginecologia y obstetricia.

Actuar bajo principios de igualdad, eficacia, eficiencia, y calidad humana en aras de lograr

los objetivos béasicos y fundamentales del sistema de salud.

Los objetivos planteados son los siguientes:

a. Mantener, garantizar y procurar una vida saludable y productiva a la poblacion.

b. Conocer las expectativas del usuario en relacion a las prestaciones recibidas de parte
del Hospital Regional de Huehuetenango.

c. Responder a la demanda de salud de los usuarios, de acuerdo a los recursos
existentes en la institucion.

d. Mejorar los indices de satisfaccion en atencion en salud a los usuarios.

El servicio de alimentaciéon del hospital estad a cargo de la economa quien es supervisada

por la licenciada en Nutricidon jefa del departamento quienes junto con el personal que

labora en el servicio velan por que se cumpla la misién y vision establecidas siendo las

siguientes:

a. Mision: entregar una alimentacion adecuada que cumpla con los requisitos sanitarios,
alimentarios y nutricionales definidos en el menda.

b. Vision: proporcionar un excelente servicio de alimentacién y atencién nutricional y de
salud a partir de una buena alimentacion; contribuyendo a la pronta reincorporacion

en su vida productiva. (28)
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VI. OBJETIVOS

6.1 Objetivo general
Desarrollar la propuesta de organizacién técnico-administrativa del servicio de
alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”,

Huehuetenango, Guatemala, 2019.

6.2 Objetivos especificos

6.2.1 Determinar el funcionamiento del servicio de alimentacion del Hospital Regional de

Huehuetenango.
6.2.2 Disefiar una propuesta de organizacion técnico-administrativa del servicio de

alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”,

tomando en cuenta los subsistemas identificados.
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VIl. MATERIALES Y METODOS

7.1 Tipo de estudio

Esta investigacion fue de tipo descriptiva y tuvo un alcance transversal, ya que con este
tipo de estudio se especifican propiedades y caracteristicas de procesos que se estén
analizando y cuando asi lo requiera se describen perfiles de personas de acuerdo al rol
gue desempefian.

Por otro lado, transversal ya que la recoleccion de informacion se llevé a cabo en un

tiempo determinado. (29)

7.2 Sujetos de estudio y unidad de analisis

Los sujetos de estudio de esta investigacion fueron, la nutricionista, jefa del
Departamento de Alimentacion y Nutricion del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr.
Jorge Vides Molina”; la persona contratada bajo el puesto de economa, y el personal que

labora en el servicio de alimentacion de dicho hospital.

La unidad de andlisis estuvo compuesta por: el ciclo de menu de dieta libre, los procesos
administrativos y operativos que se realizan en el servicio de alimentacion, documentos

relacionados con los mismos y las instalaciones.

7.3 Poblacion

La poblacién a estudiar fue todo el personal que labora en el servicio de alimentacion del
Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”, siendo esta: Nutricionista
jefe del Departamento de Alimentacién y Nutricion, la ecénoma y 17 trabajadores del
servicio de alimentacion, distribuidos por turno de trabajo siendo éstos: turno de la

mafiana compuesto por 10 personas, y turno de la tarde compuesto por siete personas.

7.4 Muestra
Para esta investigacion no se contd con una muestra determinada, ya que se trabajé con
el total de la poblacion que labora en el servicio de alimentacion del Hospital Regional de

Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina” y la nutricionista jefa del Departamento de
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Alimentacion y Nutricién; se tomaron en cuenta los siguientes criterios de inclusion y

exclusion:

7.4.1 Criterios de inclusion

a. Personal que labor6 en el servicio de alimentacion del Hospital Regional de
Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”.

b. Personal que acepto participar en el estudio.

c. Personal designado en los diferentes turnos de trabajo, tanto el de la mafiana como

el de la tarde.
7.4.2 Criterios de exclusion

a. Personal que se encontraba de vacaciones.

b. Personal que no firmé el consentimiento informado.
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7.5 Variables

Tabla b

Definicion de variables de estudio

Variable

Sub variable

Definiciéon

operacional

Indicador

Escala de medicion

Funcionamiento del servicio de alimentaciéon

Organizacion

Definicion
conceptual
La organizacion es
una etapa del

proceso

administrativo cuya
funcién principal es
la presentacion
técnica y grafica de
cOmo se relacionan
y actuan los
recursos dentro de
una institucién. (1)

Para este estudio
la organizaciéon se
refiri6 a como se
encontraba el
servicio respecto a
generalidades.

Descripcion de las
actividades que se
realizan en el
servicio de
alimentacion.

Informacién general
del hospital

Misién y vision
Organigramas
Recursos humanos
Distribucién de los
puestos de trabajo
Funciones del
personal

Recursos fisicos
Control de roedores e
insectos (1,4)

Subsistema de
compras

Relacion entre los
volumenes de
produccioén, los
precios de los
alimentos y el
namero de
raciones. (1)

Proceso por medio
del cual se
establecen los
precios y cantidad
de productos a
adquirir.

Descripcion de las
actividades que se
realizan en el
servicio de
alimentacion.

Recursos financieros
Seleccion de
proveedores
Nombre de los
proveedores de
alimentos
Descripcién de la
compra de alimentos

(4)
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Variable

Sub variable

Definicién

conceptual

Definicién

operacional

Indicador

Escala de medicion

Funcionamiento del servicio de alimentaciéon

Subsistema de
recepcion de
alimentos

Se recibe, verifica y
selecciona el
producto
abastecido por los
proveedores por lo
que debe haber un
control
administrativo. (1)

Establecimiento
de las funciones
con las que debe
de contar cada
una de las areas
que reciben la
materia prima en
el servicio de
alimentacion.

Descripcion de las
funciones
establecidas de
cada proceso
implementado para
la recepcion de
alimentos, del
servicio de
alimentacion.

Alimentos
perecederos
Alimentos no
perecederos
Horario

Lugar de recepcion
de la materia prima
Tiempo de espera
para ser
almacenados
Control de calidad de
alimentos recibido

Subsistema de
almacenamiento
de alimentos

El almacenamiento
correcto de la
materia prima
busca la
conservacion de los
alimentos ya que
algunos de ellos
sufren
transformaciones
que no solo
modifican sus
caracteristicas
originales. (18)

Proceso por medio

del cual se
almacena de
manera  correcta
los alimentos de
ingresan al
servicio de
alimentacion.

Descripcién de las
actividades que se
realizan en el
servicio de
alimentacion.

Alimentos
perecederos
Alimentos no
perecederos
Alimentos congelados
Temperatura

Tiempo de
almacenamiento
Lugar designado para
el almacenamiento de
los alimentos

Control de roedores e
insectos
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Variable

Sub variable

Definicién

conceptual

Definicién

operacional

Indicador

Escala de medicion

Subsistema de
preparacion

previa

Seleccion de la

materia prima, se
limpian, lavan vy
pesan los viveres

gue son sujetos del
procesamiento de
cortar, pesar Yy
racionar los

alimentos. (1)

Proceso por medio
del cual se
clasifican y
seleccionan los
alimentos para su

preparacion.

Descripcion de los

procesos que
permitan la
adecuada

preparacion de

alimentos en el
servicio de

alimentacion.

Métodos de limpieza
y desinfeccién
Pedidos y despachos
internos

Tiempo en que se
lleva a cabo la
preparacion previa
Normas de higiene
Supervision del
trabajo de los
manipuladores de

alimentos

Subsistema de

coccion

Se transforman por
medios fisicos
como el calor para
hacerlos

comestibles. (1)

Se refirio a los
tipos de métodos
de coccion y
preparacion de los

alimentos.

Descripcién de las
actividades que se
realizan en el
servicio de
alimentacion,

especificamente en

el area de coccion.

Métodos de coccidn
Normas de higiene
Supervision del
trabajo de los
manipuladores de

alimentos
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Subsistema de
distribucion de

alimentos

En el caso de los
hospitales se utiliza
en sistema
descentralizado, se
preparan las
bandejas segun el
tipo de dieta y se
colocan

respectivamente en
los carros termo
para ser

transportadas. (1)

Proceso por medio
del cual se
distribuyen de
manera
organizada los
alimentos
elaborados en el
servicio de

alimentacion.

Descripcion de las
actividades que se
realizan en el
servicio de

alimentacion.

Ensamble de
bandejas

Carros
transportadores
Limpieza'y
desinfeccion
Lavado de vajilla
Control de
desperdicio
Horarios para la
distribucion de las
dietas

Normas de higiene
(1,4)
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Variable

Sub variable

Definicién

conceptual

Definicién

operacional

Indicador

Escala de medicion

Planificacion del

menu

Cuando se planifica
un menu se refiere a
la accion de
determinar cudles
seran las
preparaciones que
se servirdn en
determinado tiempo

de comida. (3)

Para este estudio
la planificacion del
menu se refirié a
los procesos que
se llevaron a cabo
durante la
elaboracién del

ciclo de mend.

Descripcion de los

procesos que se

llevan a cabo
durante la
planificacion del

ciclo de mendu.

Tipo de menu
Célculo de calorias
Ciclo de menu
Responsable de la
planificacion del
menu

Ingredientes

Uso de recetas
Lugar de origen de
pacientes

Dias de estancia
hospitalaria

Dietas especiales (17)
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Variable Definicion Definicion Indicador Escala de medicion
conceptual operacional
Propuesta de | Para este estudio se | Descripcion de las GENERG'—'EA%EISh |
. ., C ., . Generalidades del hospita
org_amzamoh se | refirio al docurrjento secciones de la Glosario de palabras clave
refiere a la idea que | el cual abarco los | propuesta de )
e : i ORGANIZACION DEL
se manifiesta y _se dlfergntes orga.nl.zamon del SERVICIO DE
ofrece a alguien | subsistemas de | servicio de ALIMENTACION
para que se | funcionamiento alimentacion del Dl?SC“lt)CiC_"f‘ del servicio de
. . . alimentacion
ejecuten las | evaluados y | Hospital Regional de Organizacion del servicio de

Propuesta de
organizacion de los
subsistemas del
servicio de

alimentacion

funciones que se
designan. (16)

analizados en sus
funciones.

Huehuetenango.

alimentacion

Estructura organizacional
Descripcién de puestos de
trabajo

Croquis del servicio de
alimentacion (16,28)

MENU

Factores que influyen en la
planificacion del menu
Requerimientos nutricionales.
Ciclo de menu

Catélogo de ingredientes
(1,17)

SUBSISTEMAS DE
FUNCIONAMIENTO
Solicitud de dietas

Compras

Recepcién y almacenamiento
de viveres

Preparacion

Ensamblaje de bandejas y
distribucion de dietas

Fuente. Elaboracion propia.
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VIIl. PROCEDIMIENTO

8.1 Obtencidn del aval institucional

Se coordiné una entrevista con el director del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr.
Jorge Vides Molina” y la jefa del Departamento de Alimentacién y Nutricion en donde se
dio a conocer la finalidad del estudio para obtener la aprobacion y el compromiso de parte
del Departamento de Alimentacion y Nutricion de dicho hospital en apoyar a la

investigadora para facilitar la informacion requerida. (Ver Anexo 1).

Luego de obtener la aprobacién para llevar a cabo el estudio, se planificé una reunion
con la economa y demas personal que labora en el servicio de alimentacién de dicho

hospital para brindar los detalles del estudio y solicitar el apoyo de los mismos.

8.2 Preparacién y prueba técnica de instrumentos

8.2.1 Disefio de los instrumentos

a. Consentimiento informado

Se elaboré un consentimiento informado en el cual se explicé de qué se trataba el estudio
con el fin de que los participantes conocieran la tematica y firmaran para aprobar su

participacion en el estudio. (Ver Anexo 2).

b. Diagndstico situacional del servicio de alimentacion del Hospital Regional de
Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”

Se identificé el funcionamiento del servicio de alimentacion a través de una herramienta
para el diagndstico, tomando como base la propuesta de la Norma Técnica de Calidad
para Servicios de Alimentacion y Nutricion de Hospitales Estatales de Guatemala. (8)
Este procedimiento se dividio en dos fases, en la primera los datos se recolectaron por
medio de la entrevista y en la segunda por medio de la observacién directa, cada
instrumento consté de ocho apartados con un conjunto de preguntas relacionadas a la

organizacion del servicio de alimentacion, compras, recepcion, almacenamiento de la
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materia prima, preparacion previa, coccion, distribucion de alimentos y preguntas

especificas sobre la planificacién del menu.

Las respuestas se obtuvieron por medio de una entrevista a la economa y la nutricionista
jefa del Departamento de Alimentacion y Nutricidén, se coordiné el dia y la hora para que
ambas contaran con tiempo disponible. (Ver Anexo 3).

Este instrumento se validé en el Hospital Regional de El Quiché, con la ayuda de la

nutricionista encargada del servicio de alimentacion.

c. Propuesta de organizacion técnico-administrativa

Con base a los resultados obtenidos se elaboré dicha propuesta, iniciando con las
generalidades del hospital, seguidamente lo relacionando a la organizacion del servicio
de alimentacion, para luego dar paso a lo referente a la elaboracion de una propuesta de
menu de dieta libra de un ciclo de 2 semanas y por ultimo, las especificaciones de los

diferentes subsistemas en los que se divide el servicio de alimentacion.

d. Socializacién de los componentes de la propuesta

Teniendo elaborada la propuesta de organizaciéon técnico-administrativa del servicio de
alimentacion, se llevo a cabo la socializacion de la propuesta al personal operativo, con
los dos turnos de trabajo y en un horario establecido, por medio de una guia. Como parte
del subsistema de preparacién y subsistema de ensamblaje de bandejas y distribucion
de dietas se acompafi6é durante un mes, en dias no consecutivos para evaluar los
procedimientos. Al finalizar el proceso se brindé a cada uno de los miembros del personal
participante un diploma de reconocimiento por su valiosa colaboracion. (Ver Anexo 4y
5).

8.3 Identificacion de los participantes y obtencidén del consentimiento informado
Para obtener el consentimiento informado se planificé una reuniéon en donde todos los
involucrados conocieron de forma general de qué se trataba el estudio y su objetivo, cada

uno de los participantes firmo como aprobacion de su participacion en la investigacion el
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consentimiento informado colocando su nombre completo y el Cddigo Unico de
Identificacion (CUI) del Documento Personal de Identificacion (DPI). Esta reunion se llevo

a cabo en el comedor del servicio de alimentacion en el horario de trabajo establecido.

8.4 Pasos para larecoleccion de datos

8.4.1 Diagnoéstico del servicio de alimentacion

Se realizo el diagndstico sobre el funcionamiento del servicio de alimentacion a través del

instrumento elaborado, el cual estad basado en la propuesta de la Norma Técnica de

Calidad para Servicios de Alimentacién y Nutricibn de Hospitales Estatales en

Guatemala, éste se dividié en dos fases, la primera fase se llevé a cabo por medio de la

entrevista a la nutricionista y economa respectivamente, la segunda fase se realizé por

medio de la observacion directa; cada instrumento contd con los mismos apartados y se
indago sobre:

a. Organizacion: las preguntas fueron sobre la informacion general del hospital, historia
de su fundacion, organizacion programatica; seguidamente los items estuvieron
relacionados al servicio de alimentacién, preguntando sobre cudl es la mision y visién
del servicio, cuantas personas laboran en éste y como se distribuyen los turnos y
funciones, actividades que se realizan con el personal, qué tiempos de comida se
sirven al usuario, cOmo se realiza el control de roedores e insectos. Se observé los
aspectos fisicos de las instalaciones y si se cumple con lo descrito en la pregunta.

b. Subsistema de compras: en este apartado se pregunt6 sobre los recursos financieros
con los que cuenta el servicio y como se distribuyen para la compra de los diferentes
grupos de alimentos y en qué frecuencia, quiénes son los proveedores, se solicito la
descripcion de como se realiza este proceso y luego se observo si lo detallado se
cumple a cabalidad.

c. Subsistema de recepcion de alimentos: como su nombre lo indica se pregunto sobre
el horario en que se recibe la materia prima y cuales son los dias establecidos para
ello, en qué lugar se reciben los alimentos perecederos y no perecederos, si estos
alimentos son almacenados inmediatamente o cuanto tiempo se espera para

realizarlo, en la herramienta de observacion se verifico que lo descrito se cumpla.
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Subsistema de almacenamiento de alimentos: se preguntd sobre cuéles son las &reas
designadas para almacenar los alimentos tanto perecederos como no perecederos, a
gué temperatura se encuentran las refrigeradoras y/o congeladores, el tiempo en que
éstos permanecen almacenados antes de su uso y qué medidas higiénicas se toman
para este proceso. En la parte de observacién se describi6 como se realiza el
almacenamiento de los alimentos y se verifico que las refrigeradoras y/o congeladores
estén limpios y estén funcionando adecuadamente.

Subsistema de preparacion previa: se recolectaron los datos que se referian a la
limpieza y desinfeccidn del area de trabajo, practicas higiénicas del personal, quién
es el responsable de realizar el pedido de los insumos que se utilizardn en la
preparacion, el tiempo que dura la preparacion previa; se observd si el personal
cumple con las normas de higiene en la manipulacion de alimentos.

Subsistema de coccidn: se pregunto sobre los métodos de coccidén que se utilizan con
mas frecuencia, quién supervisa que éstos se llevan a cabo correctamente, también
si se cuenta con un catalogo de utensilios de cocina. En la herramienta de observacion
se verificd en qué condiciones se encuentran dichos utensilios.

Subsistema de distribucion de alimentos: los items estuvieron relacionados a conocer
la forma en qué se transportan los alimentos preparados al paciente, el horario en qué
se realiza y como se realiza el ensamble de bandejas, de tal forma se pregunt6 sobre
coémo se realiza el lavado de vajilla y cémo se realiza el control del desperdicio. En la
parte de observacion se verific si se cumplia con la descripcion que se hizo sobre el
lavado de vajilla y la distribucion de las dietas a los diferentes servicios del hospital.
Planificacion del menu: en este apartado se pregunt6 sobre los tipos de dieta que se
manejan dentro del servicio, como se realiza el calculo de calorias, de cuantas
semanas es el ciclo de menu que se maneja y quien es el responsable de velar por el
cumplimiento del mismo, también si se cuenta con recetas, y una parte importante
para la propuesta del nuevo ciclo de mendu, el lugar de origen de los pacientes para

tomar en cuenta los habitos alimenticios de los lugares.
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8.4.2 Propuesta de la organizacion de los subsistemas del servicio de alimentacién
Con base en los resultados obtenidos del diagndstico del servicio de alimentacion, se
desarrollo el manual sobre la propuesta de organizacion técnico-administrativa del
servicio de alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango, el cual cuenta con
introduccioén, objetivos, generalidades del hospital, seguidamente lo relacionado a la
organizacion del servicio; se elaboraron los organigramas del servicio de alimentacion,
se cre0 el cuadro con la descripcion de puestos; en la siguiente parte se desarrollo lo
relacionado al mendu; ciclo de menu y catalogo de ingredientes, la siguiente seccion
abarco los subsistemas de funcionamiento y los flujogramas de las actividades que se
deben llevar a cabo en cada subsistema del servicio de alimentacion. En la parte final se

encuentra la bibliografia y anexos.

Esto se realiz6 en el horario de trabajo de 8:00 a 16:00 horas en el tiempo estipulado para
el trabajo de campo; se llevd a cabo dentro de las instalaciones del servicio de
alimentacion, especificamente en la oficina de la jefatura del Departamento de

Alimentacion y Nutricion del Hospital Regional de Huehuetenango.

8.4.3 Socializacién de los componentes de la propuesta

Se planificé una reunidn con el personal operativo de los diferentes turnos de trabajo, en
un horario establecido que no perjudicara el desarrollo de las actividades rutinarias,
siendo esto para el turno de la mafiana de 10:30 a 11:30 horas y para el turno de la tarde
de 14:00 a 15:00 horas; en donde se llevo a cabo la socializacion de los componentes de
la propuesta y para el efecto se presentd la informacion y el personal participaba
comentando cada uno de los aspectos; los comentarios se anotaban segun la guia que

se disefo para dicha actividad, esto se realizé durante tres dias de la siguiente manera:

Dia 1: Aprobacion de la Organizacion del servicio
De acuerdo a la propuesta de organizacion técnico-administrativa esta seccion se
compone de la mision, vision objetivos y valores del servicio, asi mismo, se expuso dentro

de la descripcion de puestos cuéles son las habilidades y funciones que debe cumplir la
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persona que desempefa dicho puesto. Este dia también se validé el componente sobre
los roles de trabajo siendo estos el rol de vacaciones y el rol de turnos.

Dia 2: Aprobacion del Menu

Este dia se expuso para su validacion, el menu de dieta libre propuesto, en el cual para
su elaboracién se tomaron en cuenta las recomendaciones que el personal desde su
experiencia, brindaron en el diagnostico donde refirieron cuales eran las preparaciones

mas aceptadas por los pacientes a quien se les brinda este tipo de dieta.

Se inici6 también con la aprobacion de los subsistemas de funcionamiento, para este dia
se tomaron en cuenta los subsistemas de: solicitud de dietas y compras en donde se
expuso cudl es el concepto de cada subsistema, su objetivo, quién es el responsable de
que éste se cumpla, las normas y/o procedimiento que los rigen, y por ultimo, se presento

el flujograma de cada subsistema.

Dia 3: Aprobacion de los subsistemas de funcionamiento

Durante este dia se continu6 con la validacion de los subsistemas siendo estos: recepcion
y almacenamiento de viveres, preparacion, ensamblaje de bandejas y distribucién de
dietas y el subsistema de limpieza y desinfeccion. En cada subsistema se expuso cual es
el concepto, objetivo, responsable, normas y/o procedimiento para el efecto y su

respectivo flujograma.

Parte de esta actividad fue acompafar en el desarrollo de las acciones de los
subsistemas de preparacion y el de ensamblaje y distribucion de dietas con el fin de
evaluar si estaban practicando todas las normas y procedimientos expuestos en la
propuesta; por lo que, esto se llevo a cabo en dias no consecutivos durante un mes 'y

evitar sesgo en la informacion.

54



IX. PLAN DE ANALISIS

9.1 Descripcion del proceso de digitaciéon

La informacion brindada a través de los instrumentos para la recoleccién de datos se
redacté de forma narrativa. Por la naturaleza de las preguntas no se realiz6 ningun tipo
de digitacién, se procedi6 a analizar cada respuesta y dar paso al desarrollo de la
propuesta de organizacion, que contiene la informacién sobre la organizacion técnica-
administrativa del servicio, el inicio de la organizacién técnica con la propuesta de un ciclo

de menu y las directrices de funcionamiento para los subsistemas del mismo.

9.2 Analisis de datos

9.2.1 Funcionamiento del servicio de alimentacion

Con base en las caracteristicas propias del servicio de alimentacion del Hospital Regional
de Huehuetenango, encontradas por medio del instrumento que se utilizé6 para la
recoleccion de datos, el cual se basé en la Propuesta de la Norma Técnica de Calidad
para Servicios de Alimentacion y Nutricion de Hospitales Estatales en Guatemala y
comparando cada hallazgo con puntos clave que se expresan en la literatura se procedié
a la redaccion de los resultados para asi dar inicio al desarrollo del manual que contiene
la Propuesta de organizacion técnico-administrativo del Servicio de Alimentacion del

Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”.

9.2.2 Propuesta de organizacién técnico-administrativa del servicio de

alimentacion

a. Organizaciéon: Con la informacién obtenida en la encuesta y por medio de la
observacion, se procedid a describir el actual funcionamiento del servicio de
alimentacion.
El servicio de alimentacién ya contaba con una misién y vision, las cuales fueron
modificadas con el fin de que su contenido fuera de facil comprension y representen

las necesidades propias del servicio, asi mismo se crearon los objetivos que
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constaban de un objetivo general y dos objetivos especificos; de igual manera se
crearon los valores del servicio siendo éstos, ocho valores.

Asi mismo se detallé la estructura organizacional por medio de organigramas, se
propuso la descripcion de los puestos de trabajo en donde se indican las funciones
de la jefatura del Departamento de Alimentacion y Nutricién, también las funciones del
Nutricionista jefe del servicio de alimentacién, la ecénoma y por ultimo las
ocupaciones del cocinero/a y auxiliares de cocina.

Como parte de la organizacion se propusieron los roles de trabajo que incluy6 una
propuesta de rol de vacaciones y una de rol de turnos, de igual manera se propusieron

las actividades segun rol a trabajar dentro del turno laboral.

Menu: En este apartado se definieron los factores que influyen en la planificacion del
menu, se llevaron a cabo los requerimientos nutriciones y luego se propuso un ciclo
de menu de dos semanas, seguidamente se present6 un catalogo de ingredientes

para cada semana del menda.

Compras: Este subsistema inici6 con la definicion, objetivo, responsable,
procedimiento para luego desarrollar un flujograma el cual permitié hacer una lectura
rapida y de facil comprension para llevar a cabo la adquisicién de los productos que

se utilizan en el servicio de alimentacion segun las especificaciones para la compra.

Recepciéon de alimentos: Segun los resultados, en esta seccion se detallaron las
normas para recibir los productos tanto perecederos como no perecederos, se
determind el tiempo apropiado para que los productos estén al ambiente antes de su
almacenamiento, de igual manera se incluyé concepto, objetivo, responsable,

procedimiento y un flujograma que facilita la comprension.

Almacenamiento de alimento: En esta parte de la propuesta, se detallaron las normas
para que los alimentos permanezcan en las condiciones adecuadas antes de su uso,
siendo éstas:

Lugar de almacenamiento
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Temperatura

Factores que influyen en la descomposicion de alimentos.

Se propuso un flujograma que permitio la comprension del subsistema de una forma mas

rapida.

f.

Preparacion: En este subsistema se define preparacion previa y coccién en donde se
definieron los métodos de coccidbn mas recomendables para utilizar en un servicio de
alimentacion hospitalario; se enlistaron las normas de higiene que un manipulador de
alimentos debe seguir, dentro de las cuales se incluye el uso del uniforme, joyas y
utensilios. De igual manera se desarrollé un flujograma que facilita la lectura y

comprension de los procedimientos.

Ensamblaje de bandejas y distribucion de dietas: En el inicio de este subsistema se
desarroll6 el concepto, objetivo, responsable y normas para la distribucion de las
dietas. Se propuso un flujograma del procedimiento a seguir en donde se

especificaron los horarios para la entrega de las dietas.

Limpieza y desinfeccién: Se desarrollé el concepto, objetivo, responsable, normas y
procedimiento para llevar a cabo esta accion en donde se sugirié poner en practica
los Procedimientos Operativos Estandarizados; estos son aquellos procedimientos
escritos que describen y explican como realizar una tarea para lograr un fin especifico,
de la mejor manera posible. Existen varias actividades y operaciones, ademas de las
de limpieza y desinfeccién, que se llevan a cabo en un establecimiento elaborador de
alimentos que resulta conveniente estandarizar y dejar constancia escrita de ello para

evitar errores que pudieran atentar contra la inocuidad del producto final. (30)

9.2.3 Socializacion de los componentes de la propuesta

Se socializ6 la propuesta de organizacion técnico-administrativa con la nutricionista, jefa

del Departamento de Alimentacion y Nutricion y con el personal que labora en el servicio

de alimentacion, con el fin de exponer el contenido de la misma e ir resolviendo dudas,
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para que el entendimiento de la informacion fuera claro. Esto se llevo a cabo con la guia
que se disefid para esta validacion, en la misma se fueron anotando las ideas que el
personal aportaba para luego realizar algan cambio en la propuesta que se estaba dando

a conocer Si asi era necesario.

9.3 Metodologia estadistica
El modelo estadistico que se utilizé en la investigacion fue descriptivo. Por la naturaleza

del estudio no se utilizaron formulas estadisticas.

En la estadistica descriptiva los registros u observaciones efectuados proporcionan una
serie de datos que necesariamente deben ser ordenados y presentados de una manera

inteligible, es decir de una manera clara.

La estadistica descriptiva desarrolla un conjunto de técnicas cuya finalidad es presentar

y reducir los diferentes datos observados.
La estadistica descriptiva también desarrolla técnicas que estudian la dependencia que

puede existir entre dos o mas caracteristicas observadas en una serie de individuos. Son

las denominadas técnicas de regresion y correlacion. (31)
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X. ALCANCES Y LIMITES

Con este estudio se pretendid generar una propuesta de organizacion técnico-
administrativa del servicio de alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr.
Jorge Vides Molina” y asi proveer al personal de dicho servicio una guia en donde se
exprese claramente cudl es la mision y vision del servicio junto con los objetivos y valores
que se deben cumplir dentro del mismo para crear un ambiente agradable de trabajo y

se cumpla con brindar al paciente atencion de calidad.

A partir de los resultados obtenidos en la investigacion, se pretendié desarrollar la
documentacion que hiciera falta, para que queden establecidos los procesos que se
deben tomar en cuenta en cada uno de los subsistemas que conforman un servicio de
alimentacion, como también la descripcién de los puestos segun el rol de turno para cada
persona que labora en el servicio; asi la persona que rote por los diferentes puestos no

pierda la direccion de que tiene qué hacer y qué debe lograr al finalizar su ejecucion.

Cabe resaltar que muchas veces un limite es el presupuesto con el que cuenta la
institucién ya que éste es dividido para todos los departamentos del hospital y es algo

gue solo el Estado a través de sus Ministerios decide.

Otra limitante es hasta dénde lleg6 este estudio, ya que no se implementd el menu
propuesto ni se incluyeron las recetas estandarizadas porgue se sugiere que otro tesista
continte con los procesos de estandarizacion ya que por lo extenso que es el tema de
servicios de alimentacion se presta para desarrollar varios puntos de investigacion; por
ello, es prioridad poner en marcha a la brevedad posible dicha propuesta e ir
estandarizando los componentes y asi verificar el cumplimiento, funcionamiento y

entendimiento de la misma por el personal.

Los resultados de este estudio también servirAn como guia para disefiar la organizacién
de otros servicios de alimentacion en hospitales ya que son procesos que se deben

cumplir para generar los resultados deseados por medio de la administracion del mismo.
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Xl. ASPECTOS ETICOS

La informacion obtenida durante la investigacion es puramente con fines educativos, los
sujetos de estudio estuvieron debidamente informados sobre el objetivo del estudio y los
beneficios que esta investigacion trae a la institucion y a los usuarios del Hospital

Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”.

Los sujetos de estudio estuvieron conscientes de que en el estudio no se necesitarian
procedimientos fisicos como lo expresa el consentimiento informado, el participante del
estudio se podia retirar en cualquier momento de la investigacion, decision que se tomaria
con respeto por parte de la investigadora ya que asi fue establecido en el consentimiento

informado.

Este estudio no generd ningun gasto de parte de los participantes, ya que todos los gastos

econdémicos fueron solventados por la investigadora.
Se gestionaron procesos administrativos para contar con la autorizacion respectiva para

obtener la informacion requerida. La informacion recopilada fue confidencial y Gnicamente

fue compartida para fines académicos.
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XIl. RESULTADOS

Para dar inicio al desarrollo del manual sobre la propuesta de organizacién técnico-
administrativa del servicio de alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango
“Dr. Jorge Vides Molina” fue necesario realizar un diagnostico situacional del servicio
el cual se dividi6 en dos partes, una de entrevista y la otra de observacién directa,

obteniendo lo siguiente:

12.1 Diagndstico situacional del servicio de alimentacion
A continuacion, se presenta como se organizé la guia del diagnostico segun los

subsistemas propios del servicio.

12.1.1 Organizacion
El servicio de alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides

Molina”, contaba ya con una mision y vision las cuales son:

a. Mision
Entregar una alimentacién adecuada que cumpla con los requisitos sanitarios,

alimentarios y nutricionales definidos en el menda.

b. Vision
Proporcionar un excelente servicio de alimentacion y atencion nutricional y de salud a
partir de una buena alimentacion; contribuyendo a la pronta recuperacion en su vida

productiva.

Al preguntarles a los trabajadores sobre cual es la mision y vision del servicio no
respondieron con exactitud a esta pregunta, de igual manera no tienen conocimiento
sobre el organigrama propio del servicio y no tienen establecidos los objetivos y valores

por escrito que identifiquen al servicio de alimentacién.
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c. Tiempos de comida

En el servicio de alimentacién se preparan los siguientes tiempos de comida:
desayuno, refaccion de la mafana, almuerzo y cena; aproximadamente se preparan
raciones para 190 personas con lo que respecta al desayuno, refaccion de la mafana
y cena; en el almuerzo se prepara para 210 a 220 personas. Las raciones aumentan
de acuerdo a un indice ocupacional, es decir segun la capacidad del hospital para la

atencion de pacientes en encamamiento.

d. Preferencia en cuanto a las preparaciones de alimentos mas aceptadas por los

pacientes

El personal del servicio refiri6 que las preparaciones de comida que con mas

frecuencia se realizan son:

e Enlos desayunosy cenas: huevos revueltos, frijol entero, queso y platanos cocidos.

e Para los almuerzos de la dieta libre: pollo en arroz, guisado, horneado, asado,
rostizado, pepian, jocon, pulique, caldo de res, pollo adobado, tortitas de carne,
pollo en cola de res, churrasco, carne prensada, albondigas, estofado, chiles
rellenos, pastas, ensaladas de pepino, espinaca y brocoli.

e Para la dieta blanda: verduras cocidas, sopa de arroz.

Hay preparaciones que no les gustan a los pacientes, lo cual se conoce y se observa
ya que al recoger las bandejas es lo que mas dejan en las bandejas y lo que
posteriormente va a los desechos alimenticios, entre los alimentos menos aceptados

por el paciente esta el queso, los fideos con pollo y la ensalada de pepino.

Se indago sobre qué piensa el personal de la pertinencia cultural del menu, a lo cual
dijeron que esto no se cumple totalmente, especialmente en la dieta blanda por
ejemplo, el pan de rodaja con jalea y queso crema la mayoria de los pacientes no se
lo comen y esperan una tortilla; en el servicio de maternidad lo que las pacientes no
se comen son los lacteos, la carne de res, frijol esto se debe a las creencias y habitos

alimenticios durante esta etapa del ciclo de la vida de la mujer.
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e. Personal del servicio de alimentacion

Actualmente en el servicio de alimentacién laboran 24 personas, se manejan dos
turnos de trabajo, la jornada matutina en la cual laboran de siete a nueve personas, la
jornada vespertina la integran seis o siete personas y segun el rol de turnos van
rotando de horario. El servicio de alimentacién es dirigido por la economa y es
supervisada por la jefa del departamento de alimentacion y nutricion, puesto que ocupa
la Licenciada en Nutricion. Todos los empleados del servicio de alimentacion cuentan

con su tarjeta de salud actualizada.

f. Condiciones de las instalaciones fisicas del servicio de alimentacion:

En el servicio de alimentacion se encuentran identificadas las areas, sin embargo, los
rétulos no cuentan con el tamafio adecuado para mejorar la visibilidad.

Con lo que respecta a las instalaciones fisicas con las que cuenta el servicio de

alimentacién se mencionan en la tabla 6:

Tabla 6
Descripcion de las instalaciones fisicas del servicio de alimentacion
Indicador Descripcion
Techo El tipo de techo con que cuenta el servicio es de lamina se observo

gue en algunas partes el techo posee hendiduras que permiten la
entrada y alojamiento de algun agente contaminante como pueden

ser roedores e insectos.

Piso El piso del servicio esta en buen estado y permite la facil limpieza y

desinfeccién ya que es de tipo industrial y de concreto pulido.

Lamparas El servicio de alimentacién cuenta con luz artificial y las lamparas
son de tipo colgante. La iluminacién de un servicio de alimentacion
debe contar con ciertos requisitos luminotécnicos e higiénicos, por
ejemplo, no llevar cristales instalados, las lamparas deben contar
con recubrimiento, deben ser resistentes a la rotura, a la humedad,
frio y la eleccion para el tipo de luz debe ser LED, sin embargo estos

requisitos no se observaron dentro del servicio.
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Tomacorrientes

Se cuenta con suficientes tomacorrientes los cuales estan ubicados

en puntos estratégicos.

Puertas

Las puertas del servicio son de madera, éstas se ajustan

perfectamente a sus marcos.

Ventanas

Las ventanas son tipo persianas y se mantienen abiertas, no se
cierran a la hora de la preparacion de los alimentos y no estan

provistas de rejillas anti-insectos, desmontables.

Lavamanos

El servicio de alimentacién cuenta con agua potable, pero los grifos
no funcionan adecuadamente, no poseen combinaciones de frio-

caliente, no se dispone de lavamanos en todas las areas de trabajo.

Servicio

sanitario

Se cuenta con un servicio sanitario el cual es compartido por los
hombres y mujeres que laboran en el Departamento de Nutricién
del hospital. Se encuentra ubicado dentro del servicio de
alimentacion. El servicio sanitario no cuenta con un dispensador de
papel higiénico y jabon para manos. El servicio sanitario cuenta con

un basurero sin tapa.

Vestidores

Actualmente se cuenta con un vestidor para hombres y uno para
mujeres, pero no se cuenta con lockers en donde el personal pueda
ubicar sus pertenencias, por lo que éstas son colocadas en una

estanteria que se encuentra frente a la oficina de la ec6noma.

Basureros

El servicio de alimentacion cuenta con un area para desechos,
donde hay dos basureros grandes que cuentan con tapa, uno para

basura organica y el otro para desechos inorganicos.

Fuente: Elaboracion propia. Trabajo de campo, Huehuetenango, 2018.

12.1.2 Subsistema de compras

El presupuesto designado para el servicio de alimentacion abarca las necesidades

para la compra de los ingredientes del menu. Por politicas del hospital no fue posible

obtener el presupuesto designado para el menu; al preguntar sobre el costo por

paciente con lo que respecta a la alimentacion, tampoco se obtuvo esta informacion,

ya que la Nutricionista por las politicas de privacidad no pudo brindar dicha
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informacion, refiriendo que la compra de alimentos se realiza a través del proceso de

licitacion u oferente el cual se detalla a continuacion.

a. Proceso de licitacion u oferente

La seleccion de los proveedores de los alimentos se lleva a cabo por medio de licitacion
u oferente, se evallan las ofertas de posibles proveedores, los mejores productos y su
flexibilidad, se hace la seleccién de acuerdo a la calidad del producto y su precio.
Actualmente los proveedores para los diferentes grupos de alimentos son empresas
locales y empresas externas.

En el siguiente esquema se visualiza este proceso.

Esquema 4
Diagrama de flujo del proceso de licitacion u oferente para la compra de

alimentos

Almacén general,

envia la solicitud al

Departamento de
Compras

Solicitud de los
alimentos al almacén ——
general

Compras, evalua el
——=| presupuesto con el
encargado

V

Presupuesto autoriza
y compras sube el
evento a
Guatecompras

Compras notifica
5 quién serd el
proveedor de la
materia prima

Se evaltan ofertas
——| segun el costo de la
materia prima

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo, Huehuetenango, 2018.
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En la Tabla 7 se observa la frecuencia con que se compran los grupos de alimentos.
Tabla 7

Alimentos y frecuencia de compra en el servicio de alimentacién

Grupo de alimento Frecuencia de
compra
Incaparina Por mes
Lacteos: leche en polvo, queso, crema Por semana
Vegetales: zanahoria, guisquil, ejote, guicoy remolacha, Por semana

pepino, rdbano, brdcoli, tomate, cebolla, espinaca, papa,

chile pimiento, entre otros.

Frutas: sandia, banano, manzana, papaya, meldn, pifa, Por semana
naranja

Cereales, granos, tubérculos y leguminosas Por mes
Platano Por semana
Tortillas y pan Por dia
Carnes: huevos, salchicha, pollo, carne de res Por semana
AzUcar y sal Por mes
Mermelada Por semana
Especias y condimentos Por semana
Alimentos procesados Por mes
Grasas: aceite y mantequilla Por mes

Fuente. Departamento de Alimentacion y Nutricion del Hospital Regional de Huehuetenango. Trabajo

de campo. Huehuetenango. 2019.

12.1.3 Subsistema de recepcién de alimentos

En el almacén general se reciben los alimentos no perecederos, siendo estos: azlcar,
sal, frijol, aceite, café, avena, maicena, granos de arroz, pastas; lacteos en polvo,
mantequilla, cereales, mermeladas, sopas; los alimentos perecederos, como las
carnes, se reciben en el servicio de alimentacion en la puerta y son trasladados a los

congeladores en carros transportadores. También dentro de los alimentos
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perecederos que se reciben directamente en el servicio de alimentacion estan las

frutas, verduras y huevos.

Los proveedores deben llevar los productos alimenticios al servicio de alimentacion.
Para recibir un producto se toma en cuenta las siguientes caracteristicas fisicas: que
cumplan con los aspectos técnicos solicitados como empaque, fecha de vencimiento,
presentacion, color, textura, la responsable de la recepciéon de alimentos es la
economa, la mayoria de alimentos se recibe a las 6:00 horas, los alimentos se reciben
lunes, miércoles y viernes, excepto las tortillas, las cuales se reciben diariamente en
un horario de 7:00, 11:00 y 16:30 horas por un auxiliar de cocina todos los dias de la

semana, de la misma manera el pan, el cual se recibe a las 16:30 horas.

Se pudo observar que los alimentos no perecederos se encuentran en el area de
recepcibn no mas de un dia antes de ser almacenados en los estantes que se
encuentran en la oficina de la economa, los cuales estan ordenados e identificados por
tipo de alimento; los alimentos perecederos como las carnes, se llevan a los
refrigeradores inmediatamente, las frutas y verduras se encuentran en el area de
recepcion dentro del servicio de alimentacién aproximadamente una hora, éstos se
encuentran en cajas de madera las cuales se colocan en el suelo, las frutas y verduras

se lavan cuando van a ser utilizadas.

12.1.4 Subsistema de almacenamiento de alimentos
Dentro del servicio de alimentacion se encuentra ubicada la oficina de la ecénoma, ahi
se tiene una estanteria donde se almacena los alimentos no perecederos y se utilizan

cajas de plastico para algunos productos las cuales se ubican encima de una mesa.

Los alimentos perecederos como las frutas y las verduras se almacenan en cajas de
madera y de plastico, el lugar donde se colocan dichas cajas es en la entrada del
servicio de alimentacién, algunas estan sobre el suelo y otras se colocan en una
estanteria de metal, el lugar no se mantiene ordenado, es un espacio pequefio y hay

riesgo de que los alimentos se contaminen al estar expuestas al ambiente.
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Los alimentos perecederos como las carnes, se almacenan en los refrigeradores; los
cuales no se encuentran totalmente limpios, pues dentro de ellos habia residuos de
alimentos y se observé que dentro de un mismo espacio se encontraban distintas

clases de alimentos.

El servicio de alimentacion cuenta con dos refrigeradores industriales, de dos puertas,
de los cuales uno es funcional, sin embargo, no en su totalidad ya que el termémetro
no marca correctamente la temperatura a la que se encuentra el refrigerador. Se
cuenta también con un congelador horizontal mediano el cual se encuentra en buenas
condiciones y contiene el pollo que se utiliza durante los dias de la semana para la

preparacion de los diferentes menus.

12.1.5 Subsistema de preparacion previa
Al momento de iniciar con la preparacion de los alimentos del dia, la cocinera realiza

un pedido interno a la economa de los alimentos que se utilizaran en las preparaciones.

Por semana se lleva una requisicion a almacén general de los alimentos no
perecederos que se utilizaran, y se hace el pedido anotando el nimero de registro de
la requisicion en el libro que maneja internamente la ecbnoma; seguidamente en el
libro de registro de la “Contraloria General de Cuentas”, se anota los ingresos y
egresos de los alimentos, actividad que es responsabilidad también de la ecbnoma y
supervisado por la Nutricionista jefe del Departamento de Alimentacion y nutricion.

En el servicio, esta designada el area para la preparacion previa de los alimentos; los

utensilios que se utilizan para este proceso se presentan en la Tabla 8:
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Tabla 8

Utensilios de cocina para la preparacion de los alimentos

Nombre del utensilio Cantidad Descripcion
Ollas 15 Las ollas son de acero inoxidable, se
encuentran en buen estado y en distintos
tamanfos siendo estas grandes, medianas y
pequenas.

Tablas para picar 6 Las tablas para picar son de madera son de
tamafo grande, se encuentran
deterioradas.

Cuchillos 7 Los cuchillos son grandes con el mango de
madera, estan en buenas condiciones.

Coladores 3 Los coladores son de metal, de tamafo
grande y se encuentran en buen estado.

Estufa 2 Las estufas son de gas, y de tres hornillas,
se encuentran en buen estado.
Campana de 1 La campana es de tipo industrial, y de acero
extraccion inoxidable.

Plancha 1 Acero inoxidable y se encuentra en buen

estado.
Hornos industriales 3 Estos no funcionan.
Congelador 1 Se encuentra en buen estado, y es de acero
inoxidable y plastico.

Marmitas 3 Las marmitas son de acero inoxidable, se
encuentran en buen estado y tienen una
capacidad de 100 litros cada una.

Sartenes 6 Los sartenes para uso industrial, son de

aluminio, todos estdn en uso y se

encuentran en buen estado.

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2018
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Los manipuladores de alimentos deben lavarse las manos constantemente para evitar
la contaminacioén, en el area de preparacion previa no hay un lavamanos que cuente
con jabon neutro, y papel para el secado de las manos, el lavado de manos lo realizan
en el fregadero, utilizando jabon de trastos y el secado en una toalla o en la gabacha
del uniforme lo cual resulta en una préctica incorrecta que influye negativamente en la

preparacion previa de los alimentos.

12.1.6 Uniforme e higiene del personal
Los manipuladores de alimentos deben seguir normas de higiene, una de ellas es el
uso de redecilla, sin embargo esto no se cumple adecuadamente, ya que su uUso no es

el correcto.

El personal porta adecuadamente el uniforme, para las mujeres consta de: blusa azul,
falda azul, medias negras y gabacha blanca, en el caso de los hombres: camisa,
pantaldn azul y zapato cerrado para ambos; se observé el uso de botones y bolsas en
el uniforme, como también el uso de accesorios como anillos, aretes por las mujeres

manipuladoras de alimentos; el personal utiliza las uias, cortas, limpias y sin barniz.

12.1.7 Subsistema de coccion

Los métodos de coccién mas utilizados para elaborar las diferentes preparaciones de
comida dentro del servicio de alimentacién son:

e Rostizado

e Horneado

e A vapor

e Cocido

e Asado
La economa y la responsable de cocina del dia, son las encargadas de supervisar que

los métodos de coccion se lleven a cabo adecuadamente, y que el uso de los utensilios

se lleve a cabo de la mejor manera.
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12.1.8 Subsistema de distribucién de alimentos

Una vez terminado el proceso de coccion de los alimentos, se procede a prepararlos
para su distribucion dentro de los servicios de encamamiento del hospital; las ollas con
la preparacion se colocan en los carros transportadores, los cuales no tienen control
de temperatura y solo sirven para transportar los alimentos, en la parte de arriba del
mismo, se llevan las ollas tapadas con los alimentos, los cucharones y el refresco en

una olla con su tapadera respectivamente la cual utilizan de manera adecuada.

En la parte de debajo de los carros transportadores se colocan las bandejas de acero
inoxidable y las tazas plasticas donde se sirve la bebida, esto no va cubierto, de igual
manera se lleva en esta parte el canasto con las tortillas y si se deja alguna fruta, el

recipiente con la misma también se coloca abajo.

Al repartir la alimentacion a los pacientes del hospital se realiza de manera
descentralizada y se lleva a cabo segun el listado que proporciona el personal de
enfermeria, el tipo de dieta que se proporciona es: dieta blanda, libre o de diabético.
Lamentablemente el servicio de alimentacién no cuenta con un menu para cada dieta

terapéutica por ejemplo, dieta de liquidos claros, hiposédica, hiperproteica, entre otras.

Todo el personal de turno que labora en el servicio de alimentacion se dirige a repartir

los alimentos en cada servicio médico para ello se distribuyen de la siguiente manera:
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Tabla 9

NUumero de personal por servicio para la distribucion de alimentos

Nombre del Desayuno Refaccion Almuerzo Cena
servicio de la
mafnana
Servicio de 2 1 2 1
hombres
Servicio de 2 1 2 1
mujeres
Pediatria 2 1 2 1
KOIKA 2 1 2 1
Centro de 1 1 2 1
Recuperacion
Nutricional

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo, Huehuetenango, 2018.

Después de 60 minutos que se ha servido el tiempo de comida, con esa distribucion,
pasan después a recoger en cada encamamiento las bandejas. Retiran al paciente la
bandeja y si hay desechos de comida los depositan en un recipiente de plastico.
Posteriormente en el carro se transportan al servicio de alimentacion al area designada
para realizar el lavado y desinfeccion de las mismas, el proceso se lleva a cabo en el
fregadero de un compartimiento el cual es de material de acero inoxidable, que se
encuentra dentro del servicio de alimentacion, para realizar esta accion se hace de la

siguiente manera:

Primero se prepara el jabon: jabon en polvo, cloro y agua caliente

e En el fregadero se enjabonan las bandejas.

e Se colocan en otro fregadero para desaguar.

e Seguidamente se colocan en el area asignada para que escurran y sequen.

e Posteriormente, se cuentan para volverlas a colocar segun el numero de pacientes

para el siguiente tiempo de comida y segun servicio.
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e Las ollas, cucharones y demas utensilios del servicio de alimentacién se lavan en
la pila, que se encuentra ubicada dentro del mismo; los vasos y cucharas que se

les proporcionan a los pacientes también se lavan en el mismo lugar.

12.1.9 Planificacion del menu
La nutricionista jefa del Departamento de Alimentacion y Nutricion del hospital, es la
responsable de planificar el menu de dieta libre el cual aporta 1500 kcal y cuya

distribucién de nutrientes se detallan en la siguiente tabla:

Tabla 10
Distribucion de macronutrientes del ciclo de menu de dieta libre del servicio de

alimentacién del Hospital Regional de Huehuetenango

Energia: 1500 Kcal
Nutriente Porcentaje Kcal. Gramos
Proteina 15% 225 56.25
Carbohidratos 55% 825 206.25
Grasas 30% 450 50

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo, 2018

Las Unicas dietas terapéuticas con las que cuenta el servicio de alimentacion son: dieta
blanda y dieta para diabético, la dieta que cuenta con su propio menu es la dieta
blanda. De la dieta libre se hacen las modificaciones para la dieta del paciente
diabético y la dieta hiposddica; siendo éstas tres ultimas las que tienen mas demanda

dentro del hospital.

El menu de dieta libre se encuentra establecido desde hace varios afios, y es de un
ciclo de cuatro semanas, el cual no ha tenido modificaciones notables, antes de
implementar este menu, la nutricionista encargada refiere que se hizo una encuesta
de aceptabilidad. Se ha tratado que el menu tenga pertinencia cultural ya que por ser
un hospital regional se tienen referencia de todos los municipios de Huehuetenango,

en la Tabla 9 se indica cual es el patron de mend que se maneja actualmente.
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En el Cuadro 1 se indica cual es el patron de menud que se manejaba durante el

trabajo de campo.

Cuadro 1

Patrén de menu actual de servicio de alimentacion del Hospital Regional de

Huehuetenango, octubre, 2019.

Tiempo de comida

Porciones de alimento

Desayuno

1 huevo en cualquier preparacion, o 1 onza de queso, o0 1
salchicha.
% cucharon de frijol, o 1 pedazo de platano cocido.

2 tortillas, 1 pan dulce y 1 vaso de atol con azucar

Refaccion

1 rodaja de sandia, o 1 rodaja de papaya, o 1 banano, o0 1

rodaja de pifia, o 1 naranja, o 1 manzana

Almuerzo

1 pieza de pollo en cualquier preparacion (un dia a la
semana carne de res)

1 taza de ensalada

Y cucharén de arroz, 2 tortillas

1 vaso de refresco natural: limonada, naranjada, horchata

0 rosa de Jamaica.

Cena

1 huevo en cualquier preparacion, o 1 onza de queso
% cucharén de frijol, o 1 pedazo de platano

2 tortillas, 1 pan dulce, 1 vaso de atol o café con azucar

Fuente. Departamento de Alimentacion y Nutricion del Hospital Regional de Huehuetenango. Trabajo

El hospital cuenta con un Centro de Recuperacion Nutricional, la dieta que se envia
normalmente a los menores de un afio es dieta en papilla la cual no cuenta con un
ciclo de menu, por lo que, es realizada de forma empirica y a cargo de la cocinera de
turno; alos mayores de un afo se les brinda dieta libre, hay una dieta estipulada para

la mama o persona encargada del nifio y si asi se requiere se hace una dieta

de campo. Huehuetenango. 2019.

individualizada segun la necesidad del paciente.
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El servicio de alimentacion no cuenta con recetas estandarizadas para los cocineros,
es segun la experiencia de la sefiora que esté cocinando en el turno respectivo que se
van usando los ingredientes, lo que no es adecuado y es una de las acciones mas
importantes con las que deberia contar un servicio de alimentacion ya que es un

recurso util para el mismo.

Para determinar las semanas con las que cuenta un ciclo de menu, se debe tomar en
cuenta los dias de estancia de un paciente dentro del hospital, para que el menu no
sea tan repetitivo; segun registros médicos, los dias promedio que pasa un paciente
en el encamamiento del hospital son:

e Medicina Interna: 6 dias

e Cirugia General: 4 dias

e Traumatologia: 7 dias

e Ginecologia y Obstetricia: 2 dias

e Intensivo de adultos: 6 dias

¢ Intensivo pediatrico: 11 dias

e Intensivo neonatal: 8 dias

e Pediatria: 6 dias

e Centro de Recuperacién Nutricional: 30 dias

12.2 Desarrollo de la propuesta de organizacion técnico-administrativa del servicio de
alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango

Con los resultados obtenidos después de realizar el diagnéstico situacional del servicio
de alimentacion, el cual estuvo dividido en dos partes; la primera una encuesta dirigida
a la nutricionista jefe del Departamento de Nutricion y a la encargada del servicio de
alimentacion del hospital, la segunda parte de observaciéon y la lluvia de ideas, se
procedi6 a elaborar la propuesta de organizacion técnico-administrativa del servicio de

alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango.
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El contenido de la propuesta inicia con el desarrollo de la introduccion y objetivos de
la misma, seguidamente se presentan las secciones distribuidas de la siguiente

manera:

Seccion 1, Generalidades, la cual contiene:
e Historia del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”
e Palabras clave, con su respectivo concepto, que se usaran en toda la propuesta

para que el lector se familiarice con su contenido y logre una mejor comprension.

Seccion 2, Organizacién del servicio de alimentacion: aqui se desglosa la siguiente
informacion:

e Descripcion del actual funcionamiento del servicio de alimentacion

Propuesta de la organizacion:
Mision

Vision

Objetivos

Valores que identifiquen al servicio
Estructura organizacional

Descripcién de los puestos de trabajo (rol de vacaciones y rol de turnos)

SR N N N N N

Croquis del servicio de alimentacion.

Seccién 3, llamada menu, se detalla:

e Propuesta de menu de dieta libre

e Cédlculo del menu: porcentaje de requerimientos nutricionales basado en las
recomendaciones dietéticas diarias del INCAP

e Patrén de menu

e Catalogo de ingredientes.

Seccion 4 del manual, se encuentran desarrollados los contenidos tedricos y graficos,
tomando en cuenta esquemas de procesos de los subsistemas de funcionamiento de

un servicio de alimentacion, para este estudio se designaron los siguientes:
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e Subsistema de solicitud de dietas.

e Subsistema de compras.

e Subsistema de recepciéon y almacenamiento de alimentos.

e Subsistema de preparacion.

e Subsistema de ensamblaje de bandejas y distribucion de dietas.

e Subsistema de limpieza y desinfeccion.

Cada uno de los subsistemas cuenta su concepto, el objetivo, quién es el responsable
de que éste se cumpla, asi mismo se incluye también las normas y/o procedimientos
gue rigen cada subsistema y por ultimo se presenta el flujograma respectivo. El manual

termina con la bibliografia utilizada y los anexos correspondientes.

En el Anexo 6, se presenta el manual con la propuesta de organizacion técnico-

administrativa del servicio de alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango.

12.3 Socializacion de los componentes de la propuesta

Se procedio a la socializacién de la propuesta con los trabajadores del servicio en sus
diferentes turnos, la cual consistia en revisar aspectos generales del servicio como
mision, vision las cuales ya estaban establecidas, sin embargo, fueron modificadas, se

expusieron los siguientes componentes obteniendo los siguientes resultados:

Todos estuvieron de acuerdo que el objetivo del servicio de alimentacion es preparar
las dietas segun las necesidades de los pacientes y para el personal que hace uso del
servicio. El personal del servicio esta consiente, del papel que juegan dentro del mismo
ya que sin ellos la preparacion de los alimentos no se podria llevar a cabo, por lo que
deben dar un buen servicio a la poblacion a atender, de esta manera aprobaron la

mision, vision y objetivos del servicio de alimentacion.

También se expusieron cuales serian los valores que se deben practicar dentro del
servicio de alimentacion, todos estuvieron de acuerdo que la puntualidad,

responsabilidad, honradez, humildad, discrecién, amabilidad y sobre todo el amor, y
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todos los buenos principios son acciones que hacen que todo marche de la mejor
manera en las actividades que ahi se realizan. Con la descripcion de los puestos de
trabajo hubo un pequefio desacuerdo en el horario del desayuno, ya que el personal
lo realizaba a las 10:00 de la mafiana y en la propuesta quedo a las 9:20 de la mafana
tomando en cuenta que el personal inicia sus labores a las 6:00 de la mafiana y tienen

mucho tiempo de ayuno.

También se dio a conocer el menu propuesto, el cual fue aprobado por el personal, ya
que se tomaron en cuenta todos los aspectos mencionados en el diagndstico en
relacion a las preparaciones que desde su experiencia aceptaban mas los pacientes.

Al comparar esta informacion con el ciclo de menu propuesto, aprobaron el mismo.

En el menud de dieta libre propuesto, que es de lunes a domingo, se puede observar
que el plato principal del almuerzo varia en el tipo de carne, brindando a los pacientes
3 dias de pollo, 1 dia de carne de cerdo, 1 dia de carne de pescado y 2 dias de carne
de res; el personal estuvo de acuerdo con este menu ya que en el que se sirve
actualmente Unicamente hay un dia en que se sirve carne de res, en los siguientes
dias se sirve pollo por lo que se tratd de ver si era posible llevar a cabo la
implementacion del menu propuesto, lo cual no fue asi ya que se presentaron algunas

complicaciones que involucraban la parte financiera, gerencial y actitudinal.

Para todo el personal que labora dentro del servicio fue un tema nuevo el como se
organiza un servicio de alimentacion por medio de subsistemas y que cada uno contara
con normas y un procedimiento especifico para su funcionamiento, aprobando cada

uno de ellos.

En esta etapa de la actividad y como parte del subsistema de preparacién, ensamblaje
de bandejas y distribucion de dietas, se acompafio al personal durante un mes, en dias
no consecutivos para evaluar si estaban tomando en cuenta todo lo expuesto referente

al subsistema respectivamente.
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En el subsistema de preparacion se noté un cambio con lo que se refiere a no utilizar
joyas como anillos y pulseras por parte de las manipuladoras de alimentos. En el
subsistema de ensamblaje de bandejas y distribucion de dietas se pudo notar que no
hay una sistematizacion de las porciones ya que si se indica, por ejemplo, un cucharén

de arroz y ella deduce que el cuchardén es muy pequefio sirve mas o lo contrario.
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XllI. DISCUSION DE RESULTADOS

La presente investigacion tuvo como proposito desarrollar la Propuesta de
organizacién técnico-administrativa del servicio de alimentacion del Hospital Regional
de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”, servicio que cubre las necesidades
alimenticias tanto de las personas que se encuentran hospitalizadas por diferentes

circunstancias, como también brinda alimentacion a personal de turno del hospital.

En un servicio de alimentacién, todas las acciones que se realizan son de suma
importancia, por lo cual se deben llevar a cabo de manera ordenada, responsable y
consiente para ofrecer una atencion de calidad, por lo cual el nutricionista jefe del
servicio de alimentacion debe desarrollar habilidades de planeacion y operacion, tener
una vigilancia cuidadosa, y documentacion que respalde lo solicitado en los diferentes

procesos. (1)

Este estudio fue realizado a través de dos etapas; la primera tuvo como finalidad
conocer el actual funcionamiento del servicio de alimentacion a través de un
diagndstico situacional. El diagnéstico tuvo como base la Propuesta de la Norma
Técnica de Calidad para Servicios de Alimentacion y Nutricion de Hospitales Estatales
en Guatemala, sin embargo, las especificaciones se acomodaron segun las
necesidades del estudio. Por la naturaleza de las preguntas, esta herramienta no
cuenta con el espacio suficiente para realizar mas anotaciones lo que limita el poder

ampliar la informacién del diagnostico hospitalario.

En cuanto a la organizacion se pudo observar que el servicio ya contaba con una
mision y vision, lo que permite no perder el enfoque hacia un fin determinado, pero su
contenido era muy general, lo que impide la toma de conciencia, por parte de las
personas que laboran dentro del servicio de alimentacioén, del trabajo tan importante
gue realizan y en la propuesta se ampliaron ya que comparando con otros estudios,
todos cuentan con misién y visiOn para iniciar la organizacion del servicio de

alimentacion. También se pudo notar que no estan claras las funciones especificas de
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cada puesto, lo que genera un descontento entre los trabajadores, de igual manera el
servicio de alimentacion no cuenta con un manual que compile informacion béasica del
servicio, normas para cada subsistema, organigramas, diagramas de flujo, y la
literatura refiere que presentar de manera técnica y grafica la informacion, permite
visualizar como se relacionan los procesos de cada subsistema y designar las areas

para desarrollar determinadas acciones. (4)

Un estudio realizado en Antigua Guatemala en el afio 2005, demostro lo anteriormente
mencionado, no basta con trasmitir de forma verbal los aspectos relacionados al
servicio, por eso la necesidad de crear un manual en el cual destac6 dentro de las
funciones administrativas el planificar actividades anualmente, organizar los recursos,
supervisar las areas de trabajo desde que el alimento ingresa al servicio, los métodos
de almacenamiento, la preparacion previa, la distribucién del producto final, el lavado
de vajilla y el manejo de desechos; dentro de las funciones técnicas destaco lo
relacionado a los menus que se manejan dentro del servicio de alimentacion y que el
menu es el centro del sistema por lo que todos los procesos de los subsistemas

dependen de éste. (5)

También como se evidencia en la investigacion realizada en el afio 2015 la cual se
titula, Planificacién del servicio de alimentacién del Hospital Nacional de Jutiapa
“Ernestina Garcia Vda. de Recinos”, fueron sefialados los subsistemas y las normas
para que un servicio de alimentacion marche de la mejor manera, no importa el disefio
fisico del servicio, lo importante es que se cumplan todos los procesos para la

produccion de alimentos. (9)

Otro de los aspectos sobresalientes es, el lugar donde esta ubicado el servicio de
alimentacion, como lo sefala la teoria, el servicio de alimentacion debe estar en un
lugar accesible y estratégico, ya que tiene interaccion externa, con los proveedores, e
interna, con los usuarios. En lo que se refiere a la parte externa, debe tener una rampa

y andén para el movimiento de carga y descarga de viveres. Debe contar con un area
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donde esté ubicado un vigilante para el control de entradas y salidas de mercancia y
proveedores. Debe evitarse el transito del personal ajeno al &rea y al servicio. (1)

La infraestructura, el mobiliario y equipo del servicio contribuyen indirectamente a
preservar la inocuidad de los alimentos si no se toman las medidas necesarios esto
puede ser riesgo de contaminacion, como se evidencid en el diagndstico ya que por
ejemplo, el que las ventanas permanezcan abiertas durante la produccion y éstas no
cuenten con rejillas anti-insectos causan mayor posibilidad que entren insectos y en
cualguier momento se paren en los alimentos a preparar 0 ya preparados y se
contaminen. (Ver Tabla 6).

Existe una guia la cual se basa en el Sistema de Analisis de Peligros y Puntos de
Control Critico, HACCP, que identifica los peligros relacionados con la seguridad del
consumidor que puede ocurrir en la cadena alimentaria, estableciendo los procesos de
control para garantizar la inocuidad del producto, lo que deberia de tomarse en cuanta
dentro del servicio de alimentacidn para garantizar la inocuidad de alimentos en cada
uno de los subsistemas establecidos, pero para llegar a esto se deben realizar los
Procedimiento Operativos Estandarizados. (32)

Dentro del hospital de Huehuetenango para la seleccion de los proveedores, se
evallan las ofertas y su flexibilidad de acuerdo a la entrega, como quién presenta mas
informacion que ayude a la seleccién, ya que por semana se hace un pedido
significativo de los alimentos que se utilizaran para la elaboracién del menu y se debe
asegurar la calidad de los productos para dar la mejor atencion al paciente con el fin
de contribuir a la recuperacion de su salud y hacer que en su estancia hospitalaria se
cumplan las leyes de la alimentacion, como por ejemplo reciba una alimentacion

variada.

Ahora bien, con lo que respecta a la recepcion y almacenamiento de los alimentos, se
debe realizar con las precauciones necesarias para que no se contaminen los

alimentos, de acuerdo a la revision bibliografica se recomienda que el area de
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recepcion tenga facil comunicacion al area de almacenamiento, asi se evita que la
mercaderia tenga contacto directo con suelo, paredes y techo que sean riesgo de

contaminacion. (1,21)

Velar porque el lugar donde se almacena los alimentos esté en las mejores
condiciones higiénicas y el equipo a utilizar como refrigeradores y congeladores se
mantengan en buen estado y a la temperatura adecuada mejorara el tiempo de vida
de los alimentos, los mantendra frescos minimizando reacciones de degradacion y

limitando el crecimiento microbiano. (20)

En el servicio de alimentacion en estudio, estos subsistemas presentan algunas
deficiencias en su funcionamiento, por una parte, por falta de equipo, pero al utilizar
de la mejor manera el que se cuenta, se pueden corregir las deficiencias siguiendo las
indicaciones que se detallan en la propuesta segun la base bibliogréfica previamente

revisada.

Los trabajadores del servicio de alimentacion realizan las acciones de los subsistemas
de preparacion previa, coccion y distribucion de alimentos con el mayor empefio
posible, sin embargo, el espacio dentro del servicio no permite que se distribuyan las
zonas dentro del area de preparacion previa como lo indica la bibliografia, estos
subsistemas tienen la caracteristica que el manipulador de alimentos tiene contacto
directo con los mismos por lo que si no tiene las medidas higiénicas adecuadas se
convierte en la principal fuente de contaminacién, el uso de redecilla, cubre barba si
asi se requiera, ufias limpias, cortas y sin esmalte para las mujeres, uso de joyas son
puntos que se deben tomar en cuenta a la hora de la supervision por medio de la
Nutricionista encarga del servicio, al dejar pasar por alto estas recomendaciones no se

cumple con lo propuesto en la mision del servicio. (1,24)

Como ya se ha mencionado el menu es el punto de partida para los subsistemas del
servicio, un menu debe cumplir con las cinco leyes de la alimentacion, esto quiere decir

que debe ser suficiente, completo, variado, equilibrado e inocuo, para que esto se

83



cumpla el patrén de menu y el ciclo de menu debe estar a cargo de una nutricionista,
pues es ella quien tienen los conocimientos técnicos para asegurar la calidad del
mismo, las modificaciones que sean necesarias deberan estar avaladas por la
nutricionista, los cambios que se realicen sin consultar, aunque vayan acompafiados
de buenas intenciones alteran el requerimiento nutricional segun sean las necesidades

del paciente. (1,17)

Las supervisiones se deben realizar eventualmente para verificar que se esté
cumpliendo correctamente las diferentes acciones y especialmente el menu, las
reuniones del personal con la Nutricionista son muy importantes, ya que son ellos
quienes tienen mayor contacto con el paciente y quienes se dan cuenta si el menu
tiene la aceptabilidad esperada, los pacientes son de diferentes municipios con
costumbres alimenticias muy arraigadas a su cultura por lo que el menu en la mayoria

de lo posible debe cumplir con las necesidades sociales pertinentes. (17)

De igual manera que en un estudio que se realizé en el Hospital Regional de El Quiché,
en el aio 2016, donde se monitoreo el funcionamiento del mismo, el personal que
contribuy6 en la realizacién de este estudio, estuvo de acuerdo que es importante
contar con un documento en donde aparezcan conceptos, basicos, se describan las
funciones que se desarrollan en cada subsistema, ya que contribuye a su formacién lo

que no solo es de beneficio para ellos sino para el paciente. (11)

De acuerdo al analisis que se obtuvo mediante el diagndéstico, aunado a la revision
bibliografica, donde se obtuvo informacion relevante, con lo que se refiere a servicios
de alimentacién, para la creaciébn de la Propuesta de organizacién técnico-
administrativa del servicio de alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango;
cabe resaltar que el apoyo de las encargadas del servicio como de cada trabajador es
de gran relevancia para el desarrollo de este documento. Este manual con la propuesta
de organizacion técnico-administrativa presenta herramientas, las cuales favorecen la

comprension de los procesos y son una guia para lograr optimizar los recursos con
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gue se cuenta con el fin de lograr que el servicio que se presta no solo sea eficiente

sino también eficaz y se vea reflejado en la satisfaccion del usuario.

La propuesta de organizacion técnico-administrativa del servicio de alimentacion del
hospital de Huehuetenango, estd compuesta por cuatro secciones; la introduccion y
los objetivos tienen la finalidad de motivar al lector y familiarizarlo con el tema a
desarrollar, en la seccion dos se presenta ya informacién propia del servicio de
alimentacion, uno de los puntos mas importantes fue la descripcion de puestos, donde
cada quien conoce sus responsabilidades y toma conciencia del aporte que realiza. (1)
En la seccion tres del manual, se presenta lo relacionado al mend, para la elaboracion
de éste, se siguieron las recomendaciones encontradas en la revision bibliografica
respecto a los porcentajes de los requerimientos nutricionales, se procedio a planificar
un menu de dieta libre para adultos de 1,700 kcal, tomando en cuenta que es el 80%
del promedio aritmético ponderado para adultos que se encuentran en encamamiento
sin mayor actividad fisica. Para el desarrollo del mismo se utilizan varios instrumentos,
éstos deben ser confiables y adaptados a la realidad guatemalteca, el instrumento de
base para la creacion del menu es la lista de intercambio en la cual se presentan las
porciones de alimentos segun se aporte de nutrientes, por eso esta herramienta debe
ser variada y confiable para lograr cubrir los requerimientos nutricionales en los
pacientes. (17,33)

Seguidamente de la elaboracion de documentos, en este caso la propuesta de
organizacién técnico-administrativa, se procede a la validacion de los mismos. Como
se indica en la revision bibliografica existen varios tipos de validacion, los cuales
pretenden demostrar que hay evidencia documentada para la aplicacion de un
proceso, en la validacion operativa se evallo la propuesta como un método que al

ponerlo en practica tenga un resultado positivo. (25)

La socializacién para la validacion de la propuesta se llevé a cabo de manera
satisfactoria, pero para llevar a cabo la implementacién de la misma en un 100% antes

se deben revisar detenidamente los procesos gerenciales y financieros con el fin de
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que se aprueben presupuestos necesarios para la implementacion de nuevo equipo y
utensilios de cocina que son imprescindibles para que el ensamblaje de las bandejas
se lleve a cabo de una forma éptima y todos los pacientes que reciben este servicio lo
hagan de la misma manera. Se espera que esta propuesta se implemente de forma

periddica.

Esta propuesta brinda la orientacion necesaria para quienes laboran en el servicio de
alimentacion en relacion con cada uno de los subsistemas del servicio, entiéndase
recepcion, almacenamiento, preparacion previa, coccion y distribucion de alimentos,
como normas de higiene importantes para manipuladores de alimentos, con el fin de
mejorar la calidad de servicio que se presta y optimizar el tiempo como los recursos

con que se cuenta.

Las actividades de un servicio de alimentacién no deben tomarse a la ligera, ya que
contienen una diversidad de puntos a tratar de los cuales todos son de gran
importancia; los servicios de alimentacion nacionales e internaciones deben contar con
los mismos subsistemas tal es el caso que en San Salvador también se cuenta con
estudios en la misma linea por lo cual en el afio 2013 se implement6é un manual, para
el Hospital Nacional San Rafael de Santa Tecla, que cumpliera con las caracteristicas
gue todo servicio de alimentacién debe de tener, también se incluyé la elaboracién de
manuales de técnicas culinarias y de buenas préacticas de manufactura para el hospital
con el fin de dar seguimiento al proyecto. (13).
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141

14.2

14.3

14.4

XIV. CONCLUSIONES

Para un buen funcionamiento del servicio de alimentacion es importante
establecer la organizacion y los procesos que se llevan a cabo dentro del
mismo, después de realizar un diagndstico institucional, para tener una base
por escrito que sustente la toma de decisiones y que las acciones no se realicen

de forma empirica o de manera incorrecta.

Las charlas, capacitaciones y talleres, que se planean para el personal del
servicio de alimentacibn son importantes porque mantienen al personal
actualizado y generan entre otras cosas la toma de conciencia sobre la

importancia que tienen las actividades que ahi se desarrollan.

El menu se modificd para proveer mayor energia, variar las preparaciones del
ciclo de menu y que contara con los diferentes tipos de carne, asi mejorar la

atencion nutricional de los pacientes.

La socializacién de los componentes de la propuesta de organizacién técnico-
administrativa contribuyé a garantizar que el documento elaborado estuviera
adaptado a las necesidades del servicio de alimentacion y que este pueda ser

implementado a la brevedad posible.
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XV. RECOMENDACIONES

Al Nutricionista jefe del servicio de alimentacion del Hospital Regional de

Huehuetenango:

15.1 Presentar la propuesta a la Direcciobn Ejecutiva y Gerencia Administrativa
Financiera para que se apruebe el presupuesto que dé lugar a la

implementacion de la misma.

15.2 Realizar evaluaciones periédicas del funcionamiento de dicho servicio, tomando
en cuenta los lineamientos basicos y directrices que rigen cada subsistema

segun la propuesta de organizacion técnico-administrativa.

15.3 Incentivar a su personal reconociendo al trabajador del mes por el destacado

cumplimiento de la forma en que realiza las actividades designadas.

15.4 Incorporar un plan semestral de educacion continua, para el personal del
servicio con el fin de llevar a cabo una retroalimentacién de los procesos e

instruir en temas relacionados con el servicio de alimentacion.

15.5 Aprovechar el recurso estudiantil de la carrera de Licenciatura en Nutricion de
las diferentes universidades, que se encuentran en su periodo de practica, para

gue validen los subsistemas propuestos.

Al personal del servicio de alimentacion:

15.6 Cumplir con las normas basicas de higiene para los manipuladores de

alimentos.

15.7 Cumplir con el menu establecido y no realizar ninguna modificacion si no esta

avalada por el nutricionista jefe del servicio.
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A futuros tesistas:

15.8 Validar los subsistemas que forman parte del servicio de alimentacion del
Hospital Regional de Huehuetenango y se presentan en la Propuesta de

organizacion técnico-administrativa.

15.9 Que esta investigacion sirva como referencia para la realizacion de otros
estudios como, por ejemplo:
» Estandarizacion de recetas del ciclo de menu de dieta libra propuesto en el manual
de organizacién técnico-administrativa.
» Evaluacion de la aceptabilidad del menu a la brevedad posible después de su
implementacion.

» Propuesta de menu de dietas modificadas.
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XVII. ANEXOS

17.1 Anexo 1: Aval institucional

7% Universidad
Rafael Landivar

Tradicion Jesuita en Guatemala

Huehuetenango, mayo de 2018.

Dr. Hugo Oroxom
Director del Hospital Regional de Huehuetenango.
Presente.

Mi saludo cordial y respetuoso para ustedes, desedndoles éxitos en las
actividades que a diario realizan.

El motivo de la presente es para manifestarles que estoy realizando el trabajo
de tesis previo a obtener el titulo que me acreditara como Nutricionista en el grado
de licenciada; por tal motivo mi investigacion esta relacionada al area de servicios
de alimentacién y tienen como finalidad crear un manual con la propuesta de
funcionamiento del Servicio de Alimentacién del Hospital Regional de
Huehuetenango, por lo que con todo respeto solicito se me autorice realizar en dicha
institucién el trabajo de campo que conlleva la investigacién mencionada.

Agradeciendo desde ya su apoyo, colaboracion para la realizacién de dicha
actividad, me suscribo de ustedes, atentamente:

Eugehi n Pérez
DPI 2251967001301
Carnet estudiantil 15809-12

Nutricionista
Asesora de frabajo de tesis.

cc: Licda. Ana Estela Herrera De Leén
Jefa del Departamento de Alimentacion y Nutricién
del Hospital Regional de Huehuetenango.
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17.2 Anexo 2: Consentimiento informado

UNIVERSIDAD RAFAEL LANDIVAR

% Universidad CAMPUS DE QUETZALTENANGO
g FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
:2¢Rafael Landivar LICENCIATUR EN NUTRICION

Tradicion Jesuita en Guatemala

PROPUESTA DE ORGANIZACION TECNICO-ADMINISTRATIVA DEL SERVICIO
DE ALIMENTACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE HUEHUETENANGO “DR.
JORGE VIDES MOLINA”, HUEHUETENANGO, GUATEMALA, 2018.

Consentimiento Informado

Objetivos del estudio: Disefar la propuesta de organizacién técnico-administrativa
del Servicio de Alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides
Molina”, Huehuetenango, Guatemala, 2018. La cual abarcara el disefio de los
diagramas de flujo para los subsistemas establecidos y la evaluacion del cumplimiento

del ciclo de menu del tipo de dieta libre.

En esta oportunidad se le invita a participar voluntariamente en el estudio antes
mencionado, por ser parte fundamental en el desarrollo del mismo. Si usted no desea
participar, no esta obligado/a hacerlo, puede retirarse en el momento que considere.

Si usted esta de acuerdo en participar, se le explicara el procedimiento que se llevara
acabo que consiste en responder algunas preguntas que se le planteen con relacién a
procesos que realiza dentro del servicio de alimentacion. A demas debe firmar el

presente documento como sefial de aprobacion.

Este estudio no tiene ningun riesgo (ya que no se tomaran muestras de sangre), al
contrario, tiene un beneficio para el personal que labora dentro del servicio y los
usuarios del mismo, en base a los resultados, se disefiard un documento con dicha
propuesta. Los costos de este estudio seran cubiertos por la investigadora: Eugenia
Lily Guzman Pérez. La informacidon que sera brindada se manejard de forma

confidencial, ya que Unicamente tendra acceso la/el investigador.
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Por medio de la presente YO: con el

Cadigo Unico de Identificacion , del Documento Personal

de Identificacion, he sido informada/o acerca del objetivo del estudio, como de los
beneficios y riesgos del mismo. Y voluntariamente acepto participar en las actividades
que se llevaran a cabo. Asi mismo comprendo que puedo abandonar el estudio en
cualquier momento sin que sea afectada/o.

Lugar y fecha:

Nombre:

Firma o huella digital:

Firma de investigador/a:
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17.3 Anexo 3: Instrumento para la recoleccién de datos

S UNIVERSIDAD RAFAEL LANDIVAR
G Universidad CAMPUS DE QUETZALTENANGO
2%/ Rafael Landivar FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

LICENCIATURA EN NUTRICION

GUIA PARA REALIZAR EL DIAGNOS‘[ICO SITUACIONAL DE LOS SERVICIOS DE
ALIMENTACION (Parte | Encuesta)

Nombre del establecimiento:

Nombre del servicio:

1. ¢Cuenta el servicio de alimentacién con una mision?
Si No
(Si la respuesta es afirmativa escriba cual)

2. ¢Cuenta el servicio de alimentacion con una vision?
Si No
(Si la respuesta es afirmativa escriba cual)

3. ¢Cuenta con un organigrama del servicio de alimentacion?
Si No
(Si la respuesta es afirmativa, adjuntarlo)

c

© | 4. ;Qué tiempo de comida brinda el servicio de alimentacion a los pacientes?
§ Desayuno Refaccion de la mafana

= Almuerzo Refaccion de la tarde

S Cena Otra cudl

O

5. ¢Cuantos pacientes promedio son atendidos al dia por el servicio de
alimentacion segun los tiempos de comida?
Desayuno Refaccion de la mafiana Almuerzo
Refaccién de la tarde Cena

6. ¢Cual es el horario para la distribucién de alimentos para pacientes y
personal de trabajo?

Desayuno Paciente: Personal:
Refaccion de la manana Paciente: Personal:
Almuerzo Paciente: Personal:
Refaccion de latarde  Paciente: Personal:
Cena Paciente: Personal:
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7. ¢Existe un manual de organizacion y procedimientos?
Si No
(Si la respuesta es positiva, adjuntarlo)

8. ¢El personal a cargo cuenta con la descripcion de sus funciones en fisico?
Si No
(Si la respuesta es positiva, adjuntarlo)

Organizacién.

9. ¢Cuantas personas laboran en el servicio?

10. ¢, Se realizan capacitaciones para el personal del servicio de alimentacion?
Si No

11.Si la respuesta anterior es afirmativa, responda:
¢, Sobre qué temas se capacita al personal del servicio y con qué periodo o
frecuencia se llevan a cabo dichas capacitaciones?

12. ¢ El personal del servicio de alimentacion cuenta con la descripcion de
procedimientos propios del servicio desde la recepcion hasta la distribucién
de las dietas?

Si No

13. ¢ Existe una bodega de alimentos?
Si No

14.Si la respuesta anterior es positiva, indicar quién es el encargado de dicha
bodega.

15. ¢ Qué turnos de trabajo se manejan dentro del servicio y cuantas personas
los integran?

Jornada Matutina
Jornada Vespertina

16. ¢ El servicio de alimentacion cuenta con una nutricionista que se encargue
especificamente del servicio?
Si No
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17.Si no se cuenta con una nutricionista encargada propiamente del servicio
¢ Quién es el responsable de velar por el funcionamiento del mismo?

18. ¢ El servicio de alimentacion cuenta con carros térmicos para transportar los
diferentes tiempos de comida?
Si No

19. ¢ Dentro del servicio se cuenta con agua potable?
Si No

20. ¢ Cuentan los empleados del servicio con tarjeta de salud actualizada?
Si No

21. ¢ Existe un control para las plagas?
Si No

22. Si la respuesta anterior es positiva, indique ¢,con qué frecuencia realizan? y
¢quién o qué empresa se encarga del control de plagas?

Subsistema de compras.

23. ¢ El presupuesto designado para el servicio de alimentacion abarca las
necesidades para la compra de los ingredientes del menu?
Si No

24. ¢ Cual es el presupuesto con el que cuenta el servicio de alimentacién
designada para el mena?

25. ¢ Cual es el costo por cada paciente en lo que respecta a la alimentacion?

26.¢Como se selecciona a los proveedores de los alimentos?
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27.¢Quiénes son los proveedores para los diferentes grupos de alimentos,
indique si son externos o locales?
Cereales:
Frutas y verduras:
Carnes:
Lacteos:
Grasas y aceites:

28.Describa como se lleva a cabo el proceso de compras de alimentos:
cereales, frutas y verduras, carnes, lacteos, grasas y aceites.

29.¢Como se distribuye el presupuesto segun los alimentos que se van a
comprar, segun los grupos de alimentos?

Grupo de alimentos Cantidad Costo Frecuencia
de compra

Pollo

Res

Cerdo

Carnes

Embutidos

Otros

Zanahoria

Guisquil

Ejotes

Guicoy

Remolacha

Réabano

Verduras

Pepino

Brécoli

Otros

Sandia

Banano

Frutas

Manzana

Papaya
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Melon
Pifa
Naranja
Mandarina
Durazno
Otros

Maiz
Harina
Frijol
Papa
Arvejas
Lentejas
Otros

granos,
tubérculos y

Cereales,
leguminosas

Leche en
polvo
Huevos
Queso
Crema
Yogurt
Incaparina

Lechey
derivados e
Incaparina

Aceite
Azlcar
Sal

Otros

Subsistema de recepcion de alimentos.

30. ¢ El servicio de alimentaciéon cuenta con un area especifica para la recepcion
de alimentos perecederos?
Si No

(Si la respuesta es positiva, describa el area)

31. ¢ El servicio de alimentacion cuenta con un area especifica para la recepcion
de alimentos no perecederos?
Si No

(Si la respuesta es positiva, describa el area)

32.¢Qué dias estan destinados para la recepcién de alimentos?
Cereales:
Carnes:
Frutas y verduras:
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Lacteos:
Grasas y aceites:

33.¢En qué horario se realiza la recepcion de alimentos?

34.¢Qué caracteristicas se toman en cuenta para recibir un producto?

Subsistema de almacenamiento de alimentos.

35. ¢ El servicio de alimentaciéon cuenta con una bodega, para almacenar los
alimentos no perecederos?
Si No

36. ¢ Cual es la temperatura a la que se mantienen los refrigeradores y
congeladores?

37.¢Se cuenta con una bodega para almacenar articulos no comestibles, como
productos de limpieza?
Si No

38. ¢ Existe una eliminacién inmediata de alimentos con abolladuras o
vencidos?
Si No
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En
uso

Comentarios

39. ¢, Se cuenta con
refrigeradoras para
almacenar los
alimentos que asi lo
requieran?

40. ¢ Se cuenta con
congeladores para
almacenar los
alimentos que asi lo
requieran?

Subsistema de preparacion previa.

41.¢Como se lleva a cabo el pedido interno de los alimentos que se utilizaran
en las preparaciones del dia? ¢ Cuéles son los instrumentos a utilizar?

Adjuntar formatos.

42. ¢ En presencia de enfermedades respiratorias, se utiliza mascarilla?

Si No

43. ¢ Cuanto tiempo dura la preparacion previa de los alimentos para los

tiempos de comida?
Desayuno

Refaccion de la mafana

Almuerzo

Refaccion de la tarde

Cena

44. ¢ Qué utensilios y equipo de cocina utilizan para llevar a cabo la preparacion

previa de los alimentos?
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Subsistema de coccion.

45. ¢ Qué tipos de métodos de coccion son los mas utilizados para elaborar las
diferentes preparaciones de comidas?

46. ¢, Se supervisa que los métodos de coccion se lleven a cabo
adecuadamente?
Si No

Si la respuesta es positiva especifique quién es el responsable:

47.¢Se cuenta con un catalogo de utensilios de cocina?
Si No
(Si la respuesta es positiva, adjuntarlo)

Si | No | Cantidad | En | Comentarios
uso

48. ¢ Se cuenta con marmitas?

49. ¢ Se cuenta con hornos?

50. ¢ Se cuenta con campanas de
extraccion?

51.¢ Se cuenta con estufa?

52.¢Se cuenta con ollas?

53. ¢ se cuenta con sartenes?

Subsistema de distribucion de

alimentos.

54. ¢ El servicio de alimentacién cuenta con un area de distribucién de alimentos
destinada al personal del hospital?
Si No

55. ¢ Se encuentran estandarizadas las medidas para servir los tiempos de
comida?
Si No

56.Describa como ser realiza el lavado de vajilla, equipo y utensilios de
pacientes y personal.

57.¢ Cuantas personas son las responsables de la distribucion de las dietas
segun los tiempos de comida?
Desayuno
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Refacciéon de la mafiana
Almuerzo

Refaccién de la tarde
Cena

Planificacion del mend.

58. ¢ Se cuenta con una planificacion de menua?
Si No

59.¢Quién es el responsable de planificar el menu y de qué tipo?

60. ¢ Cudl es la distribucion de nutrientes que se toma en cuenta para dicha
planificacion?

61.¢Qué tipos de dietas se manejan dentro del servicio de alimentacion?

62.¢Cual es el tipo de dieta con mas demanda?

63. ¢ Cual es la distribucién de energia que cumple el mend, segun el tipo de
dieta?

64. El Hospital cuenta con un Centro de Recuperacion Nutricional, detalle cudl
es el proceso para cumplir con las dietas de los pacientes durante su

estancia.

65. ¢ Se cuenta con registros o controles de dietas solicitadas durante el dia?
Si No
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66. ¢ Existe un manual de recetas para los cocineros?
Si No

67.¢De donde son originarios los pacientes atendidos por el servicio de
alimentacion?

68. ¢ Cuantos dias promedio tiene un paciente de estancia hospitalaria?

Fuente: Basada en la Propuesta de la Norma Técnica de Calidad para Servicios de
Alimentacion y Nutricion de Hospitales Estatales en Guatemala. Primera ed.
Guatemala. Universidad de San Carlos de Guatemala. 2012.
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UNIVERSIDAD RAFAEL LANDIVAR

S Universidad CAMPUS DE QUETZALTENANGO
Rafael Landivar FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

Tradicion Jesuita en Guatemala

LICENCIATURA EN NUTRICION

GUIA PARA REALIZAR EL DIAGNOSTICO SITUACIONAL DE LOS SERVICIOS DE

ALIMENTACION (Parte Il Observacion)

Nombre del establecimiento:

Nombre del servicio:

Organizacion.

69. ¢ Las areas y/o secciones del servicio de alimentacion, estan
debidamente identificadas?
Si No

70. ¢ Los pisos del servicio estan en buen estado y permiten la facil limpieza
y desinfeccién?
Si No

71.¢Con qué tipo de techo cuenta el servicio de alimentacion?
Terraza
Lamina
Teja
Cielo falso

72. ¢ El techo del servicio posee alguna hendidura que permita el
alojamiento a algun agente contaminante como por ejemplo roedores e
insectos?

Si No

73. ¢ Las puertas del servicio ajustan perfectamente en sus marcos?
Si No

74. ¢ Cual es el material de las puertas del servicio de alimentacion?

75.Indique qué caracteristicas poseen las ventanas del servicio

76. ¢ Las ventanas estan provistas de rejillas anti-insectos los cuales son
desmontables?
Si No

77.¢Las ventanas se encuentran cerradas en horas de produccion?
Si No
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78. ¢ Cuenta el servicio con luz artificial?
Si No

79.Si la respuesta anterior es positiva conteste:
¢La luz artificial esta directamente sobre las areas de trabajo?
Si No

80. ¢, El servicio cuenta con suficientes tomacorrientes?
Si No

81.¢ Los grifos funcionan adecuadamente?
Si No

82.¢ Los grifos poseen combinaciones de frio y caliente?
Si No

83. ¢ El servicio cuenta con servicios sanitarios?
Si No

84.¢ Los lavamanos del servicio sanitario cuentan con dispensador de jabon

y papel?
Si No

85. ¢ Se dispone de lavamanos en todas las areas del servicio?
Si No

86. ¢ Se cuenta con un encargado de limpieza para el servicio de
alimentacion?
Si No

87. ¢ Estan establecidos los puntos criticos de control?
Si No

Subsistema de compras.

88. ¢ Se cumple con la descripcion del proceso de compras de alimentos
detallada en la parte de la entrevista?
Si No

Si la respuesta es negativa indique por qué.
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Subsistema de recepcion
de alimentos

89. ¢ Se cumple con las caracteristicas descritas en la entrevista que se
toman en cuenta para recibir un producto?
Si No

Si la respuesta en negativa, indique por qué.

90. ¢ Aproximadamente cuanto duran los alimentos no perecederos en el
area de recepcion antes de ser almacenados en el lugar destinado para
cada uno?

5 hora <2horas >1 dia

Subsistema de recepcion
de alimentos

91. ¢ Aproximadamente cuéanto duran los alimentos perecederos en el area
de recepcidn antes de ser almacenados en el lugar destinado para cada
uno?

< Y hora 1 hora >1 hora

92.Describa como se lleva a cabo el almacenamiento de los alimentos
perecederos.
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93.Describa como se lleva a cabo el almacenamiento de los alimentos no
perecederos.

94.¢ El lugar donde se almacenan los alimentos no perecederos se
encuentran limpio, ordenado y cuenta con luz artificial?
Si No
Comentarios:

95.Describa como es el proceso de almacenamiento de los productos con
fecha de caducidad.

96. ¢ Los refrigeradores funcionan adecuadamente, mantienen la
temperatura?
Si No

97.¢Los equipos de almacenamiento se encuentran limpios?
Si No

98. ¢ Los articulos no comestibles como por ejemplo jabon, desinfectantes,
toallas descartables se almacenan por separado?
Si No
Si la respuesta es positiva, especifique en donde.
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Subsistema de preparacion previa.

99. ¢ El servicio cuenta con un area designada para la preparacion previa de
los alimentos?

Si No
Si la respuesta es positiva, describir en qué condiciones se encuentra
esta area.

100. ¢ El personal utiliza adecuadamente la redecilla?
Si No

101. ¢ El personal porta adecuadamente el uniforme: mujeres, blusa y
falda; hombres, camisa y pantalén y zapato cerrados para ambos?
Si No

102. ¢, Se observa botones y bolsas en el uniforme?
Si No

103. ¢El personal utiliza las ufias cortas, limpias y sin barniz?
Si No

104. ¢El personal utiliza accesorios, anillos, aretes dentro del servicio?
Si No

105. ¢ Se utiliza jabdn, toalla o papel para el lavado de manos en el area

de preparacion previa?

Si

No
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Subsistema de coccion

106. ¢ La estufa se encuentran en condiciones adecuadas, funciona
correctamente o si funciona, pero tiene alguna falla?
Describa.

107. ¢En qué condiciones se encuentran los utensilios de cocina como
ollas, sartenes, paletas, cucharones, entre otros?
Buen estado
Mal estado
Justifique la respuesta.

Subsistema de

distribucién de

alimentos.

108. ¢, Se cumple con la descripcion el lavado de vajilla detallada en la
parte de la entrevista?
Si No
Si la respuesta en negativa, indique por qué.
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109. Describir como se realiza la distribucion de las dietas a los
diferentes servicios del hospital.

110. ¢ Quién verifica el cumplimiento del menu en cuanto al tamafio de
las porciones e ingredientes?
Nutricionista
Economa
Ninguna de las anteriores

Planificacion
del menu

Fuente: Basada en la Propuesta de la Norma Técnica de Calidad para Servicios de
Alimentacion y Nutricién de Hospitales Estatales en Guatemala. Primera ed.
Guatemala. Universidad de San Carlos de Guatemala. 2012.
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17.4 Anexo 4: Guia para validacion de los componentes.
UNIVERSIDAD RAFAEL LANDIVAR

Universidad CAMPUS DE QUETZALTENANGO
"z%v@ , FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
e Rafael Landwar LICENCIATUR EN NUTRICION

Tradicion Jesuita en Guatemala
VALIDACION DE LOS COMPONENTES DE LA PROPUESTA POR PARTE DEL PERSONAL
OPERATIVO DEL SERVICIO DE ALIMENTACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE HUEHUETENANGO.

EN
- COMPONENTE DE ACUERDO | hegacUERDO

Dia 1 Organizacion del servicio
e Mision

e Vision

e Objetivos

e Valores

e Descripcion de puestos de
trabajo

¢ Roles de trabajo

Dia 2 | Mend.
Ciclo de menu
e Semanal

e Semana 2

Dia 3 Subsistemas de funcionamiento.
e Solicitud de dietas

e Compras

e Recepcion y almacenamiento de
viveres

e Preparacion

e Ensamblaje de bandejas y
distribucién de dietas

e Limpiezay desinfeccion

OBSERVACIONES.

Fuente: Elaboracion propia.
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Instructivo de llenado de instrumento.

Diagndéstico situacional del servicio de alimentacion.

sary | niveradad

::'g'[-’l Rafael Lanchivar

LIININWERSIDAD RAFAEL LANDIWVAR
CAMPUS DE QUETZALTENANGD
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
LICEMCIATURA EN NUTRICION

ombre dal — - DE ALIMERTACION servicio (lactario, alimentacion
al |=-_*=.ta!:-l_&c1r'ruenl-::. 4———— yotro) en donde se realizara el
Mombre ded servicio: L

Subsisterna de organizacion.

1. ;Cuenta el servicio de alimentacion con .

trabajo de campo.

S~ Mo

Si la respuests miativa escriba cusl

Si la respuesta es positiva,
se marca la opcién de esta
manera.

2. ;Cuenta el servicio de alimentacion con wna vision?

=1 [+

Si la respuests es afirmativa escriba cusl

. sCusnta con un organigrams del servicio de alirmentscion™?

=] Mo

. ¢ Cuantas pacientes promedio son atendidos durante el ano por &l

servicio de alimentacion?

. ¢ e tiempo de comida brinda el servicio de alimentacion a los

pacientes?
Desayuno Refaccion de la manans Almuerzo
Refaccion de |a tarde Cena Refaccion noctuma

. ¢ Existe un manual de organizacion y procedimientos?

=] Mo

. :El personal a cargo cuenta con la descripcion de sus funciones?

=] Mo
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Subsistema de organizacion.

8. ;Cuantas personas laboran en el senvicic? |

\ Segun la respuesta se llenard el

8. ;5e leva a cabo inducciones para el perst  espacio, por ejemplo: 16
EIEMEH‘I:&E:i-Dn? personas.
=] No

10.; El perscnal a cargo cuenta con |la descripcion de procedimientos
propéos del servicio de alimentacion desde la recepcion hasta la
disfribucion de |as dietas?

Si Mo

11.; Que tumos de trabajo se manejan dentro del servicio y cuantas
personas los integran?

12 ; El servicio de slimentacion cuenta con una nutricionista gue se
encargue especificamente dal sarvicio?
=] Mo

Si se observa que la pregunta no

13. ; El servicio de slimentacion cuenta.  cumple con lo que se describe
transportar los diferentes tiempos & se marcard la casilla de la

Si Mo siguiente forma

14.; Las areas y/'o secciones rvicio de alimentacion, estan
debidaments identificadsz="
=] Mo

15.; Los pisos del servicio estan en buen estado y permiten la facil
limpieza y desinfeccion?
=] Mo

18 ; El fecho del servicio poses alguna hendidura gue permita el
slojamiento a slglin agente contaminante como por ejemplo roedores
& insectos?
=] Mo

17. i Las puertas del servicio ajustan perfectaments 2n sus marcos?
=] Mo

18 Indique que caractensticas poseen las venianas del servicio
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Guia para la validacion de los componentes.

UNIVERSIDAD RAFAEL LANDIVAR

e Ini : CAMPUS DE QUETZALTENANGO
?’ Unwer Sldad, FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
e Rafael Landlvar LICENCIATUR EN NUTRICION

Tradicion Jesuita en Guatemala
VALIDACION DE LOS COMPOMENTES DE LA PROPUESTA POR PARTE DEL PERSONAL
OPERATIVO DEL SERVICIO DE ALIMENTACION DEL HOSPITAL REGIOMAL DE
HUEHUETENANGO.

EN
- COMPONENTE DE ACUERDO DESACUERDO

Dia 1 Organizacion del servicio

s  Mision

* Vision

s (bjetivos

+ Valores

¢ Descripcion de puestos de
trabajo

s Roles de trabajo

Marcar con una X la casilla
Dia ? | Menl. segln lo que indica el personal
Ciclo de menu del servicio.

+ Semana 1
« Semana 2

Dia 3 Subsistemas de funcionamiento.
+ Solicitud de dietas

s  Compras

* Recepcion y almacenamiento
de viveres
Preparacion
Ensamblaje de bandejas y
distribucion de dietas

» Limpieza y desinfeccion

OBSERVACIONES.

Fuente: Elaboracion propia.
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17.5 Anexo 5: Boleta “Reconocimiento”

@?&/@ﬁm e /@M@é@ﬁ(faﬁa

El Departamento de Alimentacion v Nutncion del Hospital
Regional de Huehuetenango, v 1a estudiante en trabajo de
tesis otorga el presente diploma a:

Por su vabosa participacion en durante el trabajo realizado durante la
mvestizacion: “Propuesta de organizacién técnico-administrativa del servicio
del Hospital Regional de Huehuetenango.

Huehuetenango, nowembre de 2018

T.Bo. Licia. _dng Extels Hemens D Lain
Jeia del D, die_ARmentacion y Nusricion
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17.6 Anexo 6: Propuesta de Organizacion técnico-administrativa del servicio de
alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”,

Huehuetenango, Guatemala, 2020
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PROPUESTA DE ORGANIZACION TECNICO-ADMINISTRATIVA DEL
SERVICIO DE ALIMENTACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE
HUEHUETENANGO “DR. JORGE VIDES MOLINA"
Elaboracion: Eugenia Guzman
Revision: Mgtr. Sonia Barrios

Edicién: Primera. 2020 INTRODUCCION

Para que las acciones que se realizan dentro de un servicio de alimentacion
hospitalario se lleven a cabo de manera eficiente y adecuada, es necesario que se
cuente con una guia, la cual permita sistematizar los procesos propios de un servicio
de alimentacioén, con el fin de proveer al usuario una dieta que cumpla con las leyes
de la alimentacion; las cuales nos dicen que una alimentacion debe ser suficiente, en
cuanto a la edad, sexo, y otras caracteristicas del individuo; asi mismo la alimentacion
también debe ser completa, equilibrada y variada, para que el usuario reciba los
beneficios de todos los grupos de alimentos, en los porcentajes establecidos o segun
su patologia; y por ultimo, pero con igual importancia, la alimentacion debe ser inocua,
los involucrados en la elaboracién de alimentos deben cumplir con las buenas

practicas de manufactura para evitar la contaminacion de los mismos.

Este manual permitira facilitar a la jefatura del servicio de alimentacion, del Hospital
Regional de Huehuetenango, la lectura y comprension de los lineamientos técnicos
basicos de funcionamiento y las directrices que rigen cada uno de los subsistemas que
conforman un servicio de alimentacién; desde su organizacion, planificacién de menu

hasta la aplicacion de principios de buenas practicas de manufactura.

Esta guia describe los procesos del funcionamiento y la organizacion de cada uno de
los subsistemas, a través de organigramas y esquemas, que permiten comprender de

una mejor manera los procesos.




PROPUESTA DE ORGANIZACION TECNICO-ADMINISTRATIVA DEL
SERVICIO DE ALIMENTACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE
HUEHUETENANGO “DR. JORGE VIDES MOLINA”
Elaboracion: Eugenia Guzman
Revision: Mgtr. Sonia Barrios.

Edicion: Primera. 2020 OBJETIVOS

Objetivo general

e Establecer un documento de apoyo que permita optimizar los procesos y recursos
del servicio de alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango, “Dr. Jorge

Vides Molina”.

Objetivos especificos

e Mencionar las directrices de funcionamiento de los procesos del servicio de

alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango.

e Elaborar un menu de dieta libre, adaptado a las costumbres alimentarias de la

poblacion.

e Establecer una propuesta de subsistemas para la implementacion del menu

establecido.




GENERALIDADES




PROPUESTA DE ORGANIZACION TECNICO-ADMINISTRATIVA DEL
SERVICIO DE ALIMENTACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE
HUEHUETENANGO “DR. JORGE VIDES MOLINA"
Elaboracion: Eugenia Guzman

Reyi§'i6n: Mgtr. Sonia Barrios. SECCION 1
Edicion: Primera. 2020 GENERALIDADES

1.1 Generalidades del hospital
El Hospital Nacional de Huehuetenango fue inaugurado en 1910, constituido por un
legado de la sefiora Margarita Avila, el cual ain se encuentra ubicado en la 62. Calle

de la zona 1 de la Ciudad de Huehuetenango.

Actualmente el hospital pas6 a ser El Hospital Regional de Huehuetenango, y lleva el
nombre del doctor “Jorge Vides Molina”, debido a su sobresaliente actitud humanitaria
y de reconocimiento; el doctor Jorge Vides Molina durante su gestién en la Directiva
de Compafieros de las Américas, solicito al pueblo de los Estados Unidos un hospital
ambulante, obteniendo una respuesta positiva y por ende un avance para el municipio

de Huehuetenango.

Las instalaciones actuales se encuentran ubicadas en el Complejo Institucional Las
Lagunas zona 10 de Huehuetenango, Guatemala. Es un hospital de complejidad
intermedia, que actla como unico centro de referencia en el Departamento de

Huehuetenango y areas vecinas.

El Centro hospitalario estd organizado por la Direccion Ejecutiva, Subdireccion
Técnica, Subdireccion de Recursos Humanos, Subdireccion de Enfermeria,
Subdireccion Médica, Subdireccion Administrativa Financiera y Subdireccion de

Servicios Generales y Mantenimiento.

El hospital ofrece servicios de: consulta externa y hospitalizacion de las especialidades

basicas:

¢ Medicina Interna (Medicina de hombres y medicina de mujeres)

e Cirugia (Cirugia de hombres y cirugia de mujeres)




e Unidad de Cuidados Intensivos de Adultos
e Ginecologia y Obstetricia

e Pediatria

e Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales
e Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos
e Traumatologia

e Emergencia
Los servicios de diagndstico y tratamientos son:

e Departamento de Alimentacion y Nutricion (lactario y servicio de alimentacion)
e Centro de Recuperacion Nutricional

e Laboratorio de analisis clinicos

¢ Radiologia

e Farmacia

e Banco de Sangre

e Servicio de Atencion al Usuario

e Trabajo Social

e Clinica de VIH

e Unidad de Hemodidlisis (1)

1.2 Glosario de palabras clave

» Alimentacion

Proceso por el cual el ser humano se proporciona productos aptos para el consumo;
en este proceso influyen factores geograficos, econdmicos, sociales, culturales y

psicoldgicos (2)

» Ciclo de menu

Es una secuencia planeada, que se repite con intervalos regulares de tiempo. En
hospitales es necesario conocer la permanencia promedio de un paciente,
considerando que una estancia corta sera de cinco dias en el hospital, en cuyo caso

el intervalo del ciclo puede ser de una semana, pero si la estancia es mas prolongada,




en intervalo del cicl6 deber4d aumentar, hasta cinco semanas, para que prevenga

insatisfaccion que proviene de la monotonia (3)

» Croquis
Disefio ligero de un terreno, que se hace a ojo y sin valerse de instrumentos

geométricos. Dibujo o esbozo rapido y esquematico (4)

» Dieta
Régimen que se manda observar a los enfermos o convalecientes en el comer y beber.

Conjunto de sustancias que regularmente se ingieren como alimento (4)

» Flujograma
Esquema de la organizacion de una entidad, de un programa o de una actividad (4)

> Oferente

Persona o empresa juridica que ofrece (4)

» Organigrama
Sinopsis 0 esquema de la organizacién de una entidad, de una empresa o de una

tarea. Representacion gréfica de las operaciones sucesivas en un proceso industrial
(4)

» Organizacion técnico-administrativa

Consiste en la habilidad para la planeacion de procedimientos, organizacién de los
recursos con que se cuenta, el mantenimiento de una vigilancia cuidadosa de las
acciones que se realicen, junto con elementos tecnolégicos que conducen al desarrollo

del proceso operativo (2)

» Planificacion
Plan general, metdédicamente organizado y frecuentemente de gran amplitud, para

obtener un objetivo determinado tal como en el funcionamiento de una industria (4)

» Proceso
Conjunto de las fases sucesivas de un fenédmeno natural o de una operacion artificial

durante el transcurso de un tiempo determinado (4)
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PROPUESTA DE ORGANIZACION TECNICO-ADMINISTRATIVA DEL
SERVICIO DE ALIMENTACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE
HUEHUETENANGO “DR. JORGE VIDES MOLINA"
Elaboracion: Eugenia Guzman

Revis'ién: Mgtr. Sonia Barrios. SECClON 2

Edicion: Primera. 2020 ORGAN |ZAC|0N

DEL SERVICIO DE
ALIMENTACION

2.1 Descripcion del servicio de alimentacion

El servicio de alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides
Molina”, cuentan con un servicio de alimentacion colectiva, en la cual se preparan las
dietas que reciben los pacientes que se encuentran internados; es decir, su funcion es
transformar la materia prima entiéndase los alimentos como: cereales, frutas, verduras,
legumbres, carnes, lacteos y derivados como también las grasas, por medio de los
diferentes métodos para la preparacion de alimentos, las cuales deben cumplir con las

necesidades nutricionales y fisiopatologicas que beneficien al paciente.

El servicio de alimentacion es de tipo mixto; descentralizado, porque el ensamble de
las bandejas se realiza en espacios independientes de donde se procesan los
alimentos, el traslado de los alimentos se hace mediante carros transportadores, hasta
los diferentes servicios del hospital, donde se sirve la dieta en bandejas de acero
inoxidable, la cual es entregada a cada paciente; y es centralizado porque el personal
que tiene derecho a su alimentacién, llega al comedor a solicitar sus alimentos en el

tiempo de comida segun su turno.

Cabe resaltar que un servicio de alimentacién se puede comparar con una empresa
en donde se requiere de procesos 0 sistemas especificos para la recepcion,
almacenamiento, procesamientos, distribucion y entrega de los materiales con lo que
se trabaja. (2,5,6)




El personal que labora en el servicio de alimentacion, es el encargado de llevar la dieta
a los pacientes en encamamiento del hospital, pacientes de pediatria y su

encargado(a).

Actualmente los turnos de trabajo se dividen en dos, el turno de la mafiana el cual
inicia a las 6:00 horas y termina a las 13:00 horas. El turno de la tarde inicia a las 12:00
horas. y termina a las 19:00 horas. La semana laboral es de lunes a domingo, con

turnos de trabajo de mafiana y tarde.

A los trabajadores de turno, se les designan actividades segun los servicios que se
manejan dentro del hospital los cuales son: cirugia de mujeres y hombres, medicina
de mujeres y hombres, pediatria, Centro de Recuperacion Nutricional (CRN) y KOIKA
(Maternidad).

2.2 Organizacion del servicio de alimentacion

La organizacion es una de las fases del proceso administrativo y tiene como funcién
principal la presentacion técnica y grafica de como se relacionan y actdan los recursos
dentro de una empresa. Esto abarca la ubicacion estructural del area y personal, sus
funciones y responsabilidades. Graficamente, la organizacion se representa mediante
diagramas, como los organigramas y diagramas de flujo. Para un servicio de alimentos,
esto es de suma importancia ya que estos instrumentos permiten a la organizacion la
seleccién, la direccién y el control adecuado del personal, asi como la ubicacién
correcta de las areas de donde se desarrolla la division del trabajo, las funciones y la
descripcion de éstas. Ademas, define las acciones de interaccion, ya sean internas o

externas, con otras areas o recursos. (2)

El servicio de alimentacién, del Hospital Regional de Huehuetenango, actualmente es
dirigido por la nutricionista del Departamento de Alimentacion y Nutricion, encargada

de la organizacion de dicho servicio.

Como se mencion6 anteriormente el servicio de alimentacion se compara con una
empresa por las tareas que ahi se desempeian y para lograr su propésito es primordial

no perder de vista las pautas establecidas en la mision, visidn, objetivos y valores que




se deben practicar dentro del servicio, para que al cumplirlas se optimicen los
resultados de las actividades que se realizan dentro de dicho servicio.

a. Misién
Ofrecer al paciente una alimentacion suficiente de acuerdo a las etapas de la vida y
necesidad energética, que sea completa y equilibrada en cuanto a nutrientes, con

alimentos variados aptos para el consumo humano, y cumpla con las normas de

higiene para la preparacion de alimentos.

b. Vision
Ser un servicio de alimentacion modelo para la regiéon Noroccidente del pais, por el
cumplimiento de las normas que rigen la planificacién de un menu y en cada uno de

los subsistemas del servicio, garantizando la calidad en los procesos.

c. Objetivos

Objetivo general
» Brindar al paciente una alimentacion saludable que propicie la recuperacion de su

salud y aporte el requerimiento energético adecuado.
Objetivos especificos

» Contar con lineamientos que guien la organizacién administrativa del servicio.

» Establecer el inicio de la organizacion técnica a través de la planificacion del menu.
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d. Valores
El servicio de alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides
Molina”, promueve entre sus trabajadores el trabajo en equipo y acentla la practica de

los siguientes valores para asegurar la excelencia en el trabajo.

e Puntualidad

¢ Responsabilidad
e Honradez

e Humildad

e Discrecion

e Amabilidad

e Respeto

e Amor
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2.3 Estructura organizacional
Esquema 1

Organigrama Hospital Regional de Huehuetenango

Direccion ejecutiva

Consejos y
comités
Subdireccién de Subdireccién de Subdireccién Subdireccidn de Subdireccidn de Subdireccién
Recursos . médica Administracion Servicios Generales Thurher
Humanos Financiera y Mantenimiento
Departamentos Departamento de
médicos Alimentacion y
Mutricion

Fuente. Base de datos trabajo de campo Hospital Regional de Huehuetenango. Huehuetenango, Guatemala, 2019.
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Esquema 2
Organigrama del Departamento de Alimentaciéon y Nutricion

| lefatura Departamento de Alimentacion y
Nutrician

Encargada del Centro de Recuperacion
Mutricional (CRMN)

Consulta Externa (COEX)
[Rotativa)

Fuente: Elaboracioén propia. Base de datos trabajo de campo. Huehuetenango. 2019.
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2.4 Descripcion de puestos de trabajo

Es necesario contar con una descripcion de las funciones, responsabilidades y la
autoridad de cada una de las categorias que estan contempladas dentro del
organigrama, esto permite identificar los perfiles de cada categoria, lograr una division
del trabajo equitativo, este instrumento se denomina: catalogo de puestos. Para el
efecto de este documento se menciona las funciones de la jefatura del Departamento

de Alimentacién y Nutricion y del area de servicios de alimentacion. (2)

a. Jefatura del Departamento de Alimentacion y Nutricion (DAN)

El responsable debe contar con Titulo Profesional Universitario de Licenciatura en
Nutricidn, estar inscrito en el Colegio de Profesionales correspondiente y mantener el
colegiado activo, haber realizado estudios de post grado en Administracién de
Servicios de Salud (deseable).

La funcién basica del jefe del Departamento de Alimentacion y Nutricion, respecto a
las relaciones internas, es planificar, organizar, coordinar y supervisar, todas las
actividades técnico-administrativas del DAN para brindar una atencion integral al
paciente critico y no critico en las area de hospitalizacion, emergencia y consulta
externa; organicamente depende de la Subdireccion médica a donde reporta el

cumplimiento de sus funciones.

Tiene mando directo sobre el personal asignado al DAN, tiene relacion de coordinacion
con los jefes de otros Departamentos para la realizacidén de trabajos asignados por la
Direccion Ejecutiva o Subdireccion Médica, asi mismo gestiona y coordina con el
personal de otras oficinas para obtener insumos necesarios para el funcionamiento del

Departamento.

Respecto a las relaciones externas; coordina con la Secretaria de Seguridad
Alimentaria y Nutricional (SESAN) y la jefatura del Area de Salud de Huehuetenango
por los pacientes que han estado en el Centro de Recuperacion Nutricional a los cuales
se les da egreso una vez presenten un estado nutricional normal, después del

tratamiento para la desnutricion aguda moderada o severa.
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Habilidades indispensables:

>

>
>
>

Habilidad de liderazgo racional y para la toma de decisiones.
Facilidad para el trabajo en equipo.
Ejerce las buenas relaciones interpersonales.

Demuestra principios éticos en todas sus acciones.

Dentro de las funciones del cargo estan:

>

A\

A\

Supervisar y monitorear la labor del personal profesional a su cargo en
concordancia con las funciones establecidas para cada uno.

Poder de convocatoria para la ejecucion de reuniones técnico-administrativas en el
Departamento y con las areas a su cargo.

Representar al Departamento en reuniones técnicas ante organismos publicos y
privados en actividades relacionadas al cargo.

Autorizar la ejecucion de trabajos de investigacion en el Departamento.

Autorizar y supervisar la ejecucion de practicas por estudiantes de la carrera de
Licenciatura en Nutricibn de las universidades que lo requieran, como de
estudiantes en su Practica Profesional Supervisada.

Autorizar propuestas de trabajo de las encargadas de las areas del Departamento.
Informar a Subdireccién Médica o Direccidn Ejecutiva sobre el plan de actividades
del Departamento.

Autorizar el rol de turnos para el servicio de alimentacién y cambio de turno cuando
sea solicitado.

Autorizar vacaciones y permisos del personal a su cargo.

Coordinar y supervisar el funcionamiento del area del servicio del lactario.
Autorizar las requisiciones para el abastecimiento de férmulas enterales que se
utilizan en el servicio del lactario.

Solicitar control microbioldgico en el area de lactario.

Elaborar informes relacionado con las funciones del Departamento.

Mantener los registros y reportes actualizados sobre los casos de nutricion para el

diagnéstico y tratamiento de los pacientes.
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Hacer cumplir la programacion de trabajo del personal a su cargo, rotaciones y rol
de turnos del area de lactario.

Elaborar y recomendar opciones para mejorar el trabajo relacionado con las
funciones del Departamento.

Velar por la buena presentacion del personal a su cargo, propuesta de uniformes 'y
cumplimiento del mismo.

Elaborar el presupuesto del Departamento en conjunto con el personal profesional
a su cargo.

Gestionar capacitaciones o charlas de motivacion para el personal del
Departamento.

Evaluar periédicamente el desempefio laboral del personal a su cargo.

Llevar a cabo la evaluacion diaria de los pacientes internados en el Centro de
Recuperacion Nutricional y cumplir con el llenado de los documentos: SIGSA de
desnutricion ingresos y egresos, SIGSA 3H y evolucién de papeletas y llenado de
hojas de referencia de pacientes.

Brindar charlas de consejeria a las madres o encargados de los nifios internos en
el Centro de Recuperacion Nutricional.

Estar sujeta a disposiciones de parte de su jefe inmediato.
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b.

Jefe del servicio de alimentacion

Quien tenga a su cargo esta area del Departamento de Alimentacién y Nutricion debe

contar con Titulo Profesional Universitario de Licenciatura en Nutricién, estar inscrito

en el Colegio de Profesionales correspondiente y mantener el colegiado activo,

actualizar sus conocimientos sobre el ambito de servicios de alimentacion.

Orgénicamente depende de la jefatura del DAN.

Habilidades indispensables:

YV V V VY

Habilidad de liderazgo racional y para la toma de decisiones.
Facilidad para el trabajo en equipo.
Ejerce las buenas relaciones interpersonales.

Demuestra principios éticos en todas sus acciones.

Dentro de las funciones del cargo estan:

>

Contar con la planificaciébn y ciclo de un menu de dieta libre segun los
requerimientos nutricionales promedio de la poblacién a atender.

Contar con un catalogo de dietas modificadas de la dieta libre, de acuerdo a las
necesidades del pacientes, ésta son dieta de liquidos claros, dieta de liquidos
compuestos y dieta blanda.

Contar con la planificacion de un menu de dietas especiales, para paciente
diabético, dieta hiposddica y dieta para paciente renal.

Solicitar los ingredientes que se utilizaran para la produccion del menu al
Departamento de compras.

Elaborar el rol anual de vacaciones de acuerdo a las consideraciones de la Ley de
Servicio Civil con visto bueno de la jefatura del Departamento.

Elaborar el rol de turnos mensual, segun la Ley de Servicio Civil con visto bueno
de jefatura del Departamento.

Asegurar el estado de salud del personal a su cargo, solicitando oportunamente los
controles establecidos. (Tarjeta de salud actualizada)

Autorizar hoja de solicitud de vacaciones o solicitud de cambio de turno del

personal bajo su cargo, cuando asi lo requieran.
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» Supervisar el uso correcto del uniforme y la practica de los bueno habitos de higiene
personal, como el cumplimiento de las buenas practicas de manipulacion de

alimentos para asegurar la calidad e inocuidad de los mismos.

A\

Supervisar la distribucion de las dietas en los servicios médicos del hospital.

Y

Supervisar el ingreso y egreso de los alimentos perecederos y no perecederos,
Ccomo su correcto almacenamiento.

Coordinar con la empresa encargada para el control de plagas.

Solicitar control microbioldgico en el area de servicios de alimentacion.

Revisar y aprobar la estadistica mensual del servicio.

Atender la Consulta Externa del hospital en los dias y horario establecidos.

vV V V V V

Apoyar a estudiantes de la Carrera de Licenciatura en Nutricibn que llegan a
realizar sus practicas de servicios de alimentacion.

» Otras funciones que le asigne el jefe inmediato.

c. Ecénoma

La persona bajo este cargo debe contar como minimo con titulo de Perito Contador, y
con cursos relacionados a los temas de administracion y nutricion, especialmente del
area de servicios de alimentacion. Organicamente depende del jefe del servicio de
alimentacion, tiene relacién de coordinacion con almacén para la solicitud de todos los
productos o insumos que se necesiten en el servicio, y con jefatura de enfermeria para

la solicitud del nUmero de dietas a servir en cada servicio médico.

Habilidades indispensables:
» Facilidad para el trabajo en equipo.
» Ejerce las buenas relaciones interpersonales.

» Demuestra principios éticos en todas sus acciones.
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Dentro de sus funciones estan las siguientes:

>

\4

Solicitar a la jefa de enfermeria de cada servicio médico, la informacién sobre el
namero de dietas a servir.

Brindar la informacién diaria sobre las dietas a entregar en cada servicio médico a
los auxiliares de cocina.

Solicitar los productos o insumos que se necesiten dentro del servicio a través de
las requisiciones correspondientes al almacén.

Entregar los insumos para la preparacion de alimentos de los diferentes tiempos
de comida que se llevan a cabo en el servicio al cocinero (a) responsable.
Mantener la bodega interna del servicio de alimentacion con los insumos
necesarios para la produccion de la semana o mes.

Controlar la recepcion y almacenamiento de los insumos para la preparacion de
alimentos.

Elaborar la estadistica diaria de distribucion de dietas por tiempo de comida o
raciones servidas.

Elaborar la estadistica mensual del servicio.

Organizar y clasificar las requisiciones para darle tramite en orden de prioridad.
Mantener al dia el cardex de ingresos y egresos de los alimentos perecederos y no
perecederos solicitados.

Llenar libros de control de insumos.

En coordinacién con la jefa del servicio de alimentacion apoyar a los alumnos
practicantes en el servicio de alimentacion.

Con apoyo de la jefa inmediata, controlar la calidad organoléptica de los alimentos
gue se proporcionan a los pacientes.

Apoyar en la supervision de la distribucion de dietas en los servicios médicos.

Otras funciones que le asigne el jefe inmediato.
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d.

Cocinero (a) y auxiliares de cocina

Quienes sean contratados para estas designaciones deben contar como minimo con

la secundaria completa y recibir capacitacion técnica sobre las buenas préacticas de

manufactura de los alimentos. Las funciones generales de estos cargos son:

>

vV V V V

>
>

Tener conocimiento de los menuds planificado por la jefa del servicio de
alimentacion.

Recibir los ingredientes solicitados para la preparacion de los diferentes tiempos
de comida establecidos en el menu, controlando la calidad de los mismos.
Elaborar las comidas cuidando la buena sazoén.

Ejecutar las operaciones de preparaciéon previa segun lo solicitado por el menu
(lavado, picado, cortado).

Distribuir las dietas ya elaboradas en los diferentes servicios médicos del hospital
segun el nimero de pedido de dietas.

Cumplir con procedimientos de bioseguridad establecidos por el &rea de servicios
de alimentacién para la distribucion de las dietas en el area de encamamiento del
hospital.

Cumplir con las normas de higiene personal y para la manipulacién de alimentos.
Cumplir estrictamente con los horarios de trabajo establecidos segun el rol.
Cuidar del equipo y utensilios utilizados en la preparacién de alimentos.

Clasificar los residuos de alimentos generados en el area de trabajo para su
disposicion final.

Rotar en los trabajos requeridos por las diferentes actividades relacionadas con la
preparacion de alimentos.

Llevar a cabo la limpieza del area de trabajo y utensilios utilizados para que estén
listos en la siguiente produccién de alimentos.

Participar en las capacitaciones calendarizadas por la jefa del servicio.

Otras funciones que le asigne el jefe inmediato.

(Ver Actividades segun rol a trabajar dentro del turno).
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2.5 Roles de trabajo

a. Rol de vacaciones

Para elaborar el rol de vacaciones, se deben contemplar los aspectos que dictan la

Ley de Servicio Civil, y Pacto Colectivo de Condiciones de trabajo. (Ver Anexo 1).

Normas para la elaboracion del rol de vacaciones.

» Laresponsable de elaborar el rol de vacaciones es la nutricionista jefa del servicio

de alimentacion quien firma y sella con visto bueno de la jefa del Departamento.

» Anotar la fecha de ingreso a la institucion del trabajador.

A\

Asignar las vacaciones por tiempo de antigiiedad.

» Las vacaciones se pueden asignar dos meses antes o después de su ingreso a la

institucion.

» Contar 30 dias calendario en el mes que se designe.

» Planificar una reunién para dar a conocer al personal, las disposiciones.

Por ejemplo:
Nombre del personal Fecha de ingreso | Mes en el que puede tomar sus
a la institucion vacaciones.
Loida Sanchez 02/05/2002 Marzo, abril, mayo, junio o julio
Carlos Ortiz 16/09/2015 Julio, agosto, septiembre,
octubre o noviembre.
Juana Lopez 01/02/2000 Diciembre, enero, febrero,
marzo o abril.
Amarilis Tello 02/11/1998 Septiembre, octubre, noviembre,
diciembre o enero.

Por orden de antigiiedad, quien elige sus vacaciones primero es Amarilis Tello.

Nombre del personal

Mes seleccionado | Tiempo de vacaciones.

Amarilis Tello

Diciembre 2/12 al 16/01

Observacion: se tomaron en cuenta los dias de feriado oficial.
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b. Rol de turnos
Para elaborar el rol de turno, primero se tuvo que haber elaborado el rol de vacaciones,
de igual manera se deben contemplar los aspectos que dictan la Ley de Servicio Civil,

y Pacto Colectivo de Condiciones de trabajo. (Ver Anexo 1).

Normas para la elaboracion del rol de turnos.

1. Quien lleva a cabo la elaboracion del rol de turnos es el nutricionista jefe del servicio
de alimentacion quien firma y sella el rol con visto bueno de la jefatura del
Departamento.

2. Elrol de turno se realizara en el Formato Rol de Turno —F1SA-HRH.

El rol de turnos debera basarse en la Ley de Servicio Civil y Pacto Colectivo del
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social.

4. El rol de turnos se debe presentar para su autorizacion a la jefatura de Recursos
Humanos.

5. El Rol de turnos sera posteado en un lugar visible del servicio de alimentacion con
al menos 3 dias de anticipacion.

6. Se deberé archivar una copia.
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Formato Rol de turno F1SA-HRH

Mes Arfio
NO. Mombre Puesto 01 g2(03 (04 (05 |06 |07 OB |09 |10 (11(12| 13|14 |15 |16 (17|18 |15 | 20| 21| 22 23 (24| 25 26 | 27
Dia
Economa
TURMO DE LA MARNANA

1

2

3

4

5

&6

7

a8

9

10

11

TURNO DE LA TARDE

1

2

3

4

5

7]

7

]

o

10

M = Mafiana, T = Tarde, L = Libre, C = Cumpleafios, Clg = Cita IGSS, Va = Vacaciones, F = Feriado

F. Vo.Bo. F. Vo. Bo. F.

Jefatura servicio de alimentacion Jefatura Departamento de Alimentacion y Mutricion Jefatura de Recursos Humanos
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Instructivo para el llenado del Formato Rol de Turno —F1SA-HRH

El rol de turnos debe ser realizado por el/la Nutricionista jefe del servicio de

alimentacion. El formato propuesto debe ser llenado de la siguiente manera:

1.
2.
3.

Colocar el nombre del mes al que corresponda el rol de turno.

Colocar el afio correspondiente.

En la columna con el titulo “Nombre”, colocar el primer nombre y apellido del
trabajador.

En la columna con el titulo de “Puesto/Dia” colocar el rol que llevara a cabo durante
el mes, de acuerdo a los siguientes especificaciones, y en la fila el dia que
corresponde al mes.

Economa

Cocinero/a 1 (Cocl)

Cocinero/a 2 (Coc 2)

Auxiliar de cocina 1 (AuxC1)

Auxiliar de cocina 2 (AuxC2)

Auxiliar de cocina 3 (AuxC3)

Auxiliar de cocina 4 (AuxC4)

Ayudante (Ate)

Recordar que por cada 40 horas como minimo o 44 horas como maximo de trabajo,

tienen derecho a un dia de descanso.

6. Se debe programar las vacaciones, feriados oficiales, cumpleafios y citas al IGSS.

9.

De acuerdo al dia de la semana del mes, colocar en que rol trabajard segun la
siguientes especificaciones:

Turno de la mafana (M), Turno de la tarde (T), Libre (L), Cumpleafios (C), Cita al
IGSS (Clg), Vacaciones (Va), Feriado (F).

Se debe tomar en cuenta que segun las necesidades del servicio en la mafiana
deben contar con 8 trabajadores y en el turno de tarde, 7 trabajadores como
minimo.

Firmar y sellar el turno.

10.Colocar el rol de tuno en un lugar visible como minimo 3 dias antes del nuevo mes.
11.Archivar.
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Actividades segun rol a trabajar dentro del turno

Cocinero (a) 1
Turno de la mafiana
Horario: 6:00 —13:00 horas.
Jefe inmediato: Nutricionista encargada del servicio de alimentacion.

Dependencia: Departamento de Alimentacion y Nutricion

Hora Actividad

6:00 Recibir insumos para la preparacion del desayuno y almuerzo.
6:00 a 6:10 Lavado y llenado de marmitas con agua para hervir.
6:10 a 7:20 Colocar el frijol en una de las marmitas y cocinar.

Preparar plato principal del desayuno y la bebida del mismo segun
los menus.
7:20a7:30 Repartir las porciones segun lo requerido por cada servicio médico,
al encargado del servicio.
Servir la bebida en el carrito respectivo.
7:30 a8:30 Servir el desayuno a personal autorizado que llega al comedor.
Limpiar las estufas y area de trabajo.
7:45 a 8:00 Iniciar la coccion del ingrediente principal para el almuerzo.
8:00a9:20 Coccion del ingrediente principal para el almuerzo. Seguidamente
realizar la limpieza del area.
9:20 a 10:20 Desayunar.
10:20 a 10:45 Llevar a coccién la verdura picada para la dieta blanda y preparar
la sopa que se distribuye en pediatria.
10:45 a 12:00 Preparar el plato principal para el almuerzo segun el menu.
12:00 a 12:30 Repartir porciones segun lo requerido por cada servicio médico al
encargado de ir a repartir el almuerzo.
12:30 a 13:00 Limpiar el &rea de trabajo y entrega de servicio al personal de la

tarde.

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

Nota: las 12:00 pm es un horario ideal para reuniones cortas o retroalimentacién de procesos con los
trabajadores de ambos turnos.
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Cocinero (a) 2
Turno de la tarde
Horario: 12:00 pm — 19:00 horas.

Jefe inmediato: Nutricionista encargada del servicio de alimentacion.

Dependencia: Departamento de Alimentacién y Nutricién.

Hora Actividad

12:00 Recibir insumos para la preparacion de la cena.
12:00 a 12:30 Preparar la verdura para la dieta blanda y cocinar.
12:30 a 12:40 Hervir el agua para la bebida de la cena.
12:40 a 14:00 Freir el frijol.

Preparar la guarnicion que acompafa el plato principal de la cena.
Repartir almuerzo a personal autorizado que llega al comedor.

14:00 a 15:00 Almorzar.

15:00 a 15:30 Cocinar el platano.

Cuando asi lo requiera el mend, cortar el queso y distribuirlo en los
carritos ya preparados segun las porciones requeridas.

15:30 a 16:30 Preparar el plato principal de la cena, servir la bebida en cada
carrito, y repartir las porciones segun lo requerido por cada servicio
médico.

16:30a 17:00 Verificar que todo esté listo para que los encargados procedan a
repartir la cena en cada servicio médico.

17:00 a 18:00 Llevar a cabo la limpieza de la estufa, utensilios utilizados en la
cocina, y el area de trabajo.

18:00 a 18:30 Servir cena a personal autorizado que llega al comedor.

Preparar cena para médicos y guardias.
Dejar descongelando el pollo o la carne para el siguiente dia.

18:30 a 19:00 Verificar que todo quede limpio y ordenado.

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

Nota: las 12:00 pm es un horario ideal para reuniones cortas o retroalimentacion de procesos con los
trabajadores de ambos turnos.
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Auxiliar de cocina 1 (Responsable del servicio de Hombres).
Turno de la mafiana
Horario: 6:00 —13:00 horas.

Jefe inmediato: Cocinero (a) 1

Dependencia: Nutricionista encargada del servicio de alimentacion.

Hora Actividad
6:00 a 7:00 Recibir insumos (verdura), preparar y cocinar.
7:00a7:30 Equipar los carritos asignados a cada servicio médico con las

bandejas respectivas.
Solicitar porciones a cocinera para el servicio de Hombres.
7:30a8:30 Servir desayuno en el servicio médico correspondiente y recoger
bandejas cuando terminen, llevarlas al lugar de lavado y
desinfeccion.
8:30a9:00 Responsable de la limpieza del carrito, como del lavado y
desinfeccidn de las tazas que se utilizaron.
9:00a9:20 Preparar liquidos (limonada) y repartir en la estacion de

enfermeria de cada servicio médico de hombres.

9.20 2 10:20 Desayunar.
10:20 a 11:00 Distribuir la fruta para la refaccion y repartir en su servicio médico.
11:00 a 11:45 Equipar los carritos asignados a cada servicio médico con las

bandejas respectivas.

11:45a12:00 Pedir porciones para el almuerzo de los servicios de hombres y
terminar de equipar el carrito a su cargo.

12:00 a 13:00 Distribuir los almuerzos en los servicios médicos correspondiente

con ayuda del o la encargada del servicio de hombres en la tarde.

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

Nota: las 12:00 pm es un horario ideal para reuniones cortas o retroalimentacién de procesos con los
trabajadores de ambos turnos.
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Auxiliar de cocina 1 (Responsable del servicio de Hombres.)
Turno de la tarde
Horario: 12:00 pm — 19:00 horas.

Jefe inmediato: Cocinero (a) 2

Dependencia: Nutricionista encargada del servicio de alimentacion.
Hora Actividad

12:00 a 13:00 Repartir el almuerzo servido por el compafiero del turno de la
mafana, recoger las bandejas y llevarlas al lugar de lavado y
desinfeccion.

13:00 a 14:00 Lavar a cabo el lavado y desinfeccion de las bandejas y cucharas
utilizadas

Responsable de la limpieza del carrito asignado al servicio de

hombres.

14:00 a 15:00 Almorzar.

15:00 a 15:30 Preparar utensilio para hervir agua. Llevar a cabo el lavado de
marmita.

15:30 a 16:00 Responsable de la limpieza del bafio.

16:00 a 16:30 Ayudar con la limpieza de las areas de preparacion previa y
coccion.

16:30 a 17:00 Equipar el carrito con las cenas segun lo requerido para el

servicio médico de hombres, verificar que esté la bebida, recibir el
pan y tortillas.

17:00 a 18:15 Servir y repartir las cenas en el servicio asignado, recoger las
bandejas para llevarlas al &rea de lavado.

18:15 a 19:00 Responsable del lavado y desinfeccion de todas las tazas

utilizadas, como de la limpieza del carrito respectivo.

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

Nota: las 12:00 pm es un horario ideal para reuniones cortas o retroalimentacion de procesos con los
trabajadores de ambos turnos.

28




Auxiliar de cocina 2 (Responsable del servicio de Mujeres).
Turno de la mafiana
Horario: 6:00 —13:00 horas.

Jefe inmediato: Cocinero (a) 1

Dependencia: Nutricionista encargada del servicio de alimentacion.
Hora Actividad

6:00 a 7:00 Realizar la preparacion previa del frijol y llevarlo a coccién.
Realizar la preparacion previa de los ingredientes para el
desayuno y almuerzo segun lo requerido por el mend.

7:00a 7:30 Equipar el carrito correspondiente al servicio médico de mujeres y
solicitar porciones a cocinero (a) segun lo requerido.

7:30a8:30 Servir desayuno en el servicio médico y recoger bandejas cuando
terminen, llevarlas al lugar de lavado y desinfeccion.

8:30a9:00 Realizar la limpieza y desinfeccién de todas las bandejas
utilizadas y del carrito respectivo.

9:00a9:20 Repartir liquidos en cada servicio médico de mujeres en la

estacion de enfermeria.

9:20 a 10:20 Desayunar

10:20 a 11:00 Distribuir la refaccién en el servicio médico a su cargo.

11:00 a 11:30 Preparar la bebida para el almuerzo.

11:30 a 12:00 Solicitar porciones para el almuerzo de los servicios de mujeres y

terminar de equipar el carrito a su cargo.
12:00 a 13:00 Distribuir los almuerzos en los servicios médicos correspondiente

con ayuda del o la encargada del servicio de mujeres en la tarde.

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

Nota: las 12:00 pm es un horario ideal para reuniones cortas o retroalimentacion de procesos con los
trabajadores de ambos turnos.
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Auxiliar de cocina 2 (Responsable del servicio de Mujeres).
Turno de la tarde
Horario: 12:00 pm — 19:00 horas.

Jefe inmediato: Cocinero (a) 2

Dependencia: Nutricionista encargada del servicio de alimentacion.
Hora Actividad

12:00 a 13:00 Distribuir el almuerzo servido por el compafiero del turno de la
mafana, recoger las bandejas y llevarlas al lugar de lavado y
desinfeccion.

13:00 a 14:00 Llevar a cabo la limpieza y desinfeccion de las bandejas y las

cucharas utilizadas, como del carrito asignado al servicio de

mujeres.
14:00 a 15:00 Almorzar.
15:00 a 16:00 Solicitar las 6rdenes de dietas en cada servicio médico.

Colocar las bandejas en cada carrito.

16:00 a 16:30 Ayudar con la limpieza de las areas de trabajo.

16:30a 17:00 Equipar el carrito con las cenas segun lo requerido por los
servicios médicos para mujeres, verificar que esté la bebida,
recibir el pan y tortillas.

17:00 a 18:15 Servir y repartir las cenas en los diferentes servicios asignados y
recoger las bandejas para llevarlas al area de lavado.

18:15 a 19:00 Responsable del lavado de todas las bandejas utilizadas, como de

la limpieza del carrito respectivo.

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

Nota: las 12:00 pm es un horario ideal para reuniones cortas o retroalimentacion de procesos con los
trabajadores de ambos turnos.
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Auxiliar de cocina 3 (Responsable de servicio de Pediatria).
Turno de la mafiana
Horario: 6:00 —13:00 horas.

Jefe inmediato: Cocinero (a) 1

Dependencia: Nutricionista encargada del servicio de alimentacion.

Hora Actividad
6:00 a 6:50 Colaborar en la preparacion previa de la verdura para la dieta
blanda.
7:00a 7:20 Recibir la tortilla y contar lo requerido por cada servicio médico.
7:20a 7:30 Equipar el carrito designado para pediatria, verificar que esté la

bebida y pedir porciones del plato principal a cocinero (a).
7:30a8:30 Servir el desayuno en pediatria y recoger bandejas cuando

terminen, llevarlas al lugar de lavado y desinfeccion.
8:30a9:20 Responsable del lavado de todos los utensilios grandes (ollas)

gue se hayan utilizado durante la coccién y del lavado de los

manteles.

9:20 a 10:20 Desayunar.

10:20 a 11:00 Distribuir la refaccion en el servicio médico.

11:00 a 12:00 Ayudar en lo que haga falta.
Recibir y contar tortilla para cada servicio médico segin lo
requerido.

12:00 a 13:00 Distribuir los almuerzos en pediatria con ayuda del o la encargada

del servicio en la tarde.

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

Nota: las 12:00 pm es un horario ideal para reuniones cortas o retroalimentacion de procesos con los
trabajadores de ambos turnos.
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Auxiliar de cocina 3 (Responsable del servicio de Pediatria).

Turno de la tarde
Horario: 12:00 pm — 19:00 horas.
Jefe inmediato: Cocinero (a) 2

Dependencia: Nutricionista encargada del servicio de alimentacion.

Hora Actividad

12:00 a 13:00 Distribuir el almuerzo servido por el compafiero del turno de la
mafana, recoger las bandejas y llevarlas al lugar de lavado y
desinfeccion.

13:00 a 14:00 Responsable del lavado de todos los utensilios de cocina grandes.
Limpieza del carrito asignado al servicio de pediatria.

14:00 a 15:00 Almorzar.

15:00 a 16:30 Responsable de la limpieza en el area de tortilleria.
Ayudar en lo que se requiera.

16:30 a 16:45 Recibir y contar la tortilla requerida por cada servicio.

16:45a 17:00 Equipar el carrito con las cenas segun lo requerido para pediatria,
verificar que esté la bebida, recibir el pan.

17:00 a 18:15 Servir y repartir las cenas en los diferentes servicios asignados y
recoger las bandejas para llevarlas al area de lavado.

18:15 a 19:00 Responsable del lavado de los utensilios de cocina grandes, y la

limpieza en el area de tortilleria y azulejos.

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

Nota: las 12:00 pm es un horario ideal para reuniones cortas o retroalimentacion de procesos con los
trabajadores de ambos turnos.
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Auxiliar de cocina 4 (Responsable del servicio de KOIKA).

Turno de la mafiana
Horario: 6:00 — 13:00 horas.
Jefe inmediato: Cocinero (a) 1

Dependencia: Nutricionista encargada del servicio de alimentacion.

Hora Actividad
6:00a 7:20 Colaborar en la preparacion previa de la verdura para la dieta
blanda o en la colocacién de la bandeja en todos los carritos.
7:20a 7:30 Equipar el carrito designado para este servicio, verificar que esté
la bebida y solicitar porciones del plato principal a cocinero (a).
7:30 a 8:45 Servir el desayuno en este servicio y recoger las bandejas

cuando terminen, llevarlas al lugar de lavado y desinfeccion.

9:00 a 9:20 Colaborar en el lavado y desinfeccion de las tazas utilizadas.
9:20 a 10:20 Desayunar.
10:20 a 11:00 Distribuir la refaccién en el servicio médico a su cargo.
11:00 a 12:00 Equipar el carrito designado para este servicio con el almuerzo.
12:00 a 13:00 Distribuir los almuerzos con ayuda del o la encargada del servicio
en la tarde.

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

Nota: las 12:00 pm es un horario ideal para reuniones cortas o retroalimentacién de procesos con los
trabajadores de ambos turnos.
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Auxiliar de cocina 4 (Responsable del servicio de KOIKA).
Turno de la tarde
Horario: 12:00 pm — 19:00 horas.

Jefe inmediato: Cocinero (a) 2

Dependencia: Nutricionista encargada del servicio de alimentacion.
Hora Actividad

12:00 a 13:00 Distribuir el almuerzo servido por el compafiero del turno de la
mafana, recoger las bandejas y llevarlas al lugar de lavado y
desinfeccion.

13:00 a 14:00 Llevar a cabo la limpieza del carrito asignado al servicio.

Colaborar en el lavado y desinfeccion de la bandeja o tazas

utilizadas.
14:00 a 15:00 Almorzar.
15:00 a 16:30 Solicitar las 6rdenes de dieta para la cena de este servicio.
16:30 a 16:45 Equipar todos los carritos con las bandejas y contar el pan para
cada uno.
16:45a 17:00 Equipar el carrito con las cenas segun lo requerido para este

servicio, verificar que esté la bebida, recibir el pan vy tortillas.
17:00 a 18:15 Servir y repartir las cenas en los diferentes servicios asignados y
recoger las bandejas para llevarlas al area de lavado.
18:15 a 19:00 Colaborar en el lavado de los utensilios de cocina grandes.

Responsable de realizar la limpieza en areas de trabajo.

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

Nota: las 12:00 pm es un horario ideal para reuniones cortas o retroalimentacion de procesos con los
trabajadores de ambos turnos.
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Auxiliar de cocina 5 (Ayudante y responsable de CRN).

Jefe inmediato: Cocinero (a)

Dependencia: Nutricionista encargada del servicio de alimentacion.

Hora Actividad
Tuno de la mafiana Apoyar en lo que se requiera con la preparacion previa de los
6:00 — 13:00 horas tiempos de comida: desayuno y almuerzo.

Equipar el carrito correspondiente para el CRN con las dietas
requeridas.
Servir y repartir las dietas en el horario establecido.
Recoger utensilios y llevarlos al area de lavado.
Colaborar en lo que sea necesario.
Turno de la tarde Apoyar en lo que se requiera con la preparacion previa de los
12:00 a 19:00 horas insumos para la cena.
Servir y repartir la dieta del CRN en al horario establecido.

Colaborar en lo que sea necesario.

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

Nota: las 12:00 pm es un horario ideal para reuniones cortas o retroalimentacion de procesos con los
trabajadores de ambos turnos.
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2.6 Croquis del servicio de alimentacion
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Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango. 2019
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PROPUESTA DE ORGANIZACION TECNICO-ADMINISTRATIVA DEL
SERVICIO DE ALIMENTACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE
HUEHUETENANGO “DR. JORGE VIDES MOLINA”
Elaboracion: Eugenia Guzman

Revision: Mgtr. Sonia Barrios de SECCION 3 MENU

Leon.
Edicion: Primera. 2020

3.1 Factores que influyen en la planificaciéon del menu

La accion de planificar un menua consiste en determinar las preparaciones que se
serviran en un tiempo de comida, describir como se preparan, en qué tiempo de comida
se servirdn y en qué cantidad se serviran. Existe una serie de factores que se deben
a conocer a la hora de planificar un mend, los universales para todos los servicios se

muestran en la siguiente figura:

Figura 1
Factores que influyen en la planificacion de menus

Caracteristbzl
de la poblacién |
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capacidad del
personal y los |
horarios de
trabajo

Fuente. Dardano, C, Castellanos, L, Alfaro, N. Manual para la Planificacién de menus Institucionales. Guatemala, 2018. Pag.
28.(7)
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Los factores que influyen para la planificacion del menu que se maneja dentro del

servicio de alimentacién del Hospital Regional de Huehuetenango son los siguientes:

Figura 2

Factores que influyen en la planificacién del menu del servicio de alimentacion del Hospital

Regional de Huehuetenango
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Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

Estos son los factores que se tomaron en cuenta para la elaboracion del mend, ya que

lastimosamente no se cuenta con mas presupuesto para cambiar el equipo, o adquirir

uno nuevo y contar con un area de tortilleria y panaderia por lo que esto se compra.

3.2 Requerimientos nutricionales

El requerimiento nutricional es la cantidad de energia que necesita un individuo para

equilibrar un gasto energético. Para obtener la energia dietética recomendada para un

grupo de poblacion se puede calcular el promedio aritmético de los requerimientos de

energia que tienen los individuos sanos y bien nutridos, como se muestra en la Tabla

1, a partir de esto se hace la distribucién de porcentual de macronutrientes, los rangos
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recomendados segun la FAO y la OMS son: grasa entre 15-20%, carbohidratos entre
55-75% y proteina entre 10-15%. (7)

Tabla 1

Promedio aritmético en adultos segun actividad fisica liviana

Edad (afios) VCT* (Kcal)

Hombres Mujeres
18 -29.9 2,600 2,050
30-59.9 2,500 2,050
60y + 2,100 1800
Promedio 2,400 1,966
Promedio aritmético ponderado
2,100 kcal

*\/CT: Valor Cal6rico Total; Kcal: Kilocalorias
Fuente. Menchu, M, Toran, B, Elias, G. Recomendaciones Dietéticas Diarias del INCAP. Guatemala. Serviprensa
S.A. 2012 (8)

No se encuentra en la literatura un requerimiento especifico para pacientes
hospitalizados; por el tipo de patologia que presenten se deben hacer los cambios
necesarios para contribuir a su pronta recuperacion, de acuerdo a la dieta libre que se
sirve en el Hospital Regional de Huehuetenango, y tomando en cuenta que el paciente
se encuentra en encamamiento sin mayor actividad fisica, y por la variedad de sexo y
edad, se ofrece una dieta que cumple con el 80% del requerimiento por lo cual se

presenta un menu de 1700 kcal.
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3.3 Calculos para la planificacion del menu

En las siguientes tablas se presentan los pasos para la planificaciéon del menu.

Tabla 2
Propuesta de la distribucion de nutrientes para el menu de dieta libre del

Hospital Regional de Huehuetenango

VCT 1,700 Kcal

Macronutrientes % Kcal Gramos
Proteinas 15 255 64
Carbohidratos 55 935 234
Grasas 30 510 57
Total 100% 1,700 355

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

Tabla 3

Propuesta de distribucién porcentual del contenido de energia por tiempo de

comida para el menu de dieta libre del Hospital Regional de Huehuetenango

Tiempo de Desayuno Refaccion  Almuerzo Cena
comida
% 25 10 40 25 100
Dieta 1,700 Kcal
Cantidad
425 170 680 425 1,700
de Kcal

Fuente. Dardano, C, Castellanos, L. Manual para la Planificacion de Menus Institucionales. Guatemala. 2018.
Péag. 67. (7)
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propuesta del menu de dieta libre del Hospital Regional de Huehuetenango

No.

1

o N o o b~ WN

Fuente. Villegas, 2012 Elaboracion y validacién de un programa para calculo de dieta y distribucion de porciones.
Pagina 30 y URL, 2007. Lista de Intercambio. Curso: Servicios de Alimentaciéon y Universidad del Valle de

Guatemala. Lista de Intercambio de CAEN (Centro de Atencién y Educacion Nutricional) (16)

Tabla 4

Distribucion de porciones por lista de intercambio para el calculo de la

Lista
Calculado
Leche baja en grasa
o Incaparina
Leche entera
Verduras
Frutas
Cereales
Carnes
Grasas
Azlcares
Total
Diferencia

Adecuacion

Porciones

11

VCT = 1,700 Kcal

Kcal CHON (g)
1,700 64

80 4

0

75

100

825 22
360 36

180

100 0
1720 65

20 1
101% 102%

(Ver valores de la Lista de Intercambio en el Anexo 2)
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CHO (9)

234
12

15
24
165
0
0
25
241
7

103%

COOH (g)

57
2

11
24
20
0
57
0

100%




Tabla 5
Distribucion de porciones por tiempo de comida para la propuesta de menu de

dieta libre del Hospital Regional de Huehuetenango
Kcal por tiempo de comida 425 170 680 425 Total de
No. Lista Kcal por Desayuno = Refaccion = Almuerzo Cena porciones

porcibn P  Kcal P Kcal P Kcal P Kcal

1 Leche baja en 80 1 80 0 0 0 0 0 0 1
grasa o
Incaparina
2 Leche entera 150 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3 Verduras 25 0 0 3 75 0
4 Frutas 50 0 0 1 50 1 50 0 0 2
5 Cereales 75 3 225 1 75 4 300 3 225 11
6 Carnes 60 1 60 0 4 240 1 60 6
7 Grasas 45 1 45 0 1 45 2 90 4
8 Azlcares 20 2 40 0 1 20 2 40 5
Total de Kcal 450 125 730 415 1,720
Adecuacion 106% 74% 107% 98% 101%
*P = Porcion

Fuente. Dardano, C, Castellano, L, Alfaro, N. Manual para la Planificacién de MenUs Institucionales. Guatemala.
2018. Pags. 65, 126. (7)
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Desayuno

e 1tazade
Incaparina o
Bienestarina o
leche descremada
con 2 cditas. de
azlcar

e 1 unidad de huevo
0 sustituto

e Y taza de frijol o
1/3 de unidad de
platano

2 tortillas

1 cdita. de aceite

*Cdita. Cucharadita.

Fuente. Dardano, C, Castellanos, L, Alfaro, N.

2018. (7)

Tabla 6
Propuesta del patron de menu de dieta libre del Hospital Regional de

Huehuetenango. 1,700 kcal

Refaccion

1 rodaja de
papaya, pifia o
sandia, o 1 unidad
mediana de
banano o mango
1 unidad de pan
de rodaja blanco o

integral

44

Almuerzo
4 onzas de carne o
sustituto
% taza de arroz o
pasta
3 tortillas
1% taza de
ensalada o
verduras cocidas
1 cta. de aceite
1 vaso de fresco
natural 1 cdita. de

azlcar

Cena
1 unidad de huevo
0 sustituto
% taza de frijol o
1/3 de unidad de
platano
1 tortilla
1 pan dulce
2 cditas. de aceite
1 taza de café o té
con 2 cditas. de

azucar

Manual para la Planificacion de Menus Institucionales. Guatemala.




3.4 Ciclo de menu

A continuacion en la Tabla 7 se presenta la propuesta de ciclo de menu para el servicio
de alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango, el cual consta de dos
semanas, cabe mencionar que es necesario conocer la permanencia promedio de un

paciente para determinar con qué frecuencia se repite el ciclo de menda.
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Tabla 7

Propuesta ciclo de menu de dieta libre del Hospital Regional de Huehuetenango “Dr. Jorge Vides Molina”, Huehuetenango, 2020. / 1,700 Kcal.

SEMANA 1 LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES SABADO DOMINGO

1 huevo en torta 1 huevo estrellado 1 onza de queso 1 salchicha frita 1 huevo estrellado 1 huevo duro 1 huevo estrellado

4 taza de frijol parado | % taza de frijol colado fresco 1/3 de unidad de % taza de frijol colado | Y% taza de frijol parado | % taza de frijol parado
o) 2 tortillas 1/3 de unidad de Y taza de frijol colado | platano cocido 2 tortillas 2 tortillas 2 tortillas
% 1 taza de Incaparina platano cocido 2 tortillas 2 tortillas 1 taza de Incaparina 1 taza de Incaparina 1 taza de leche
g con 1 tortilla 1taza de 1 taza de leche con 2 cditas de con 2 cditas. de descremada con 2

2 cdita de azucar 1 taza de Bienestarina Bienestarina con 2 descremada con 2 azlcar azlcar cditas de azucar

con 2 cditas de azUcar cditas de azucar cditas de azucar

1 rodaja de papaya 1 banano mediano 1 rodaja de papaya 1 rodaja de pifia 1 banano mediano, 1 rodaja de sandia 1 rodaja de papaya
& 1 taza de atol de 1 taza de corazén de 1 taza de atol de 1 taza de corazon de 1 taza de avena sin 1 taza de corazon de 1 corazén de trigo con
E maicena sin leche con | trigo con 1 cdita. de méicena Sinlleme conl trigo con 1 cdita. de leche con 1 cdita. de trio con 1 cdita. de 1 cdita. de azUcar
i 1 cdita. de azucar azlcar cdta. de azdcar azlcar azlcar azlcar

4 onzas de pollo a la 4 onzas de carne de 4 onzas de carne 1 pieza de pollo en 4 onzas de filete de 1 pieza de pollo en 4 onzas de carne

plancha con cola de cerdo en chirmol guisada con 2 jocon con 1 taza de pescado a la plancha crema con 1 taza de asada

res Y taza de arroz unidades medianas gliicoy picado en trozos 1 taza de pasta con vegetales cortados en | 1 papa mediana

% de pasta con 1 taza de ensalada de de papa pequefios margarina y chile juliana (zanahoria, asada.

mayonesa pepino 1% taza de ensalada | Y taza de arroz pimiento apio, chile pimiento y 1 taza de espinaca
§ 1% taza de ensalada | 3 tortillas de pepino, con limén 1 taza de ensalada de 1% taza de ensalada | cebolla) cruda con 1 taza de
E escabechada 1 vaso de refresco y poca sal remolacha de brécoli y zanahoria | Y2 taza de arroz. pepino y tomate,
< 3 tortillas natural de pifia con 1 3 tortillas 3 tortillas salteados 3 tortillas limén y poca sal

1 vaso de refresco cdita de azdcar 1 vaso de refresco 1 vaso de refresco 2 tortillas 1 vaso de refresco 3 tortillas

natural de melén con natural de fresa con 1 | natural de pifia con 1 1 vaso de refresco natural c/azicar 1 vaso de refresco

1 cdita de azucar cdita de azdcar cdita de azucar natural de mel6n con natural de sandia con

1 cdita de azlcar 1 de azucar

1 tortilla con 1 onza 1 salchicha frita 1 huevo duro 1 huevo revuelto 1 onza de queso 1 huevo en torta 1 salchicha frita

de queso fresco 1, taza de frijol parado 1/3 de platano frito 1/3 de unidad de 1/3 de unidad de 1 taza de frijol parado | % taza de frijol colado
© Y taza de frijol colado | 1 tortilla 1 tortilla platano cocido platano frito 1 tortilla 1/3 de platano cocido.
8 1 pan dulce 1 pan dulce 1 pan dulce 1 taza de frijol colado 2 tortillas 1 pan dulce 1 tortilla

1 taza de café con 1
cdita. de azlcar

1taza de café con 1

cdita. de azUcar

1taza de café con 1
cdita. de azlcar

1 tortilla. 1 taza de café
con 1 cdita. de azlcar

1taza de café con 1
cdita de azlcar

1taza de café con 1
cdita. de azucar

1taza de café con 1
cdita. de azUcar

Fuente. Elaboracion propia.
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SEMANA 2 LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES SABADO DOMINGO
1 huevo revuelto 1 huevo duro 1 salchicha frita 1 onza de queso fresco 1 huevo estrellado 1 huevo en torta 1 tortilla con 1 onza
4 taza de frijol parado | % taza de frijol colado Y taza de frijol colado | 1/3 unidad de platano % taza de frijol parado | % taza de frijol colado | de queso fresco
2 tortillas 1 pan dulce 2 tortillas cocido 2 tortillas 2 tortillas Y taza de frijol colado
§ 1 taza de 1 tortilla 1taza de Y taza de frijol colado 1 taza de leche 1taza de 1/3 de unidad de
g Bienestarina con 2 1 taza de Incaparina Bienestarina con 2 1 tortilla descremada con 2 Bienestarina con 2 platano frito
o cditas. de azlcar con 2 cditas. de azUcar cditas de azlcar 1 taza de Incaparina cditas. de azucar cditas. de azucar 1 taza de Incaparina
con 2 cditas de azucar con 2 cditas. de
azucar
1 manzana 1 banano mediano 1 rodaja de papaya 1 rodaja de sandia 1 manzana 2 rodajas de melén 1 rodaja de papaya
;5 1 taza de corazén de 1 taza de corazén de 1 taza de maicena sin | 1 taza de avenasin 1 taza de maicena sin | 1 taza de corazon de 1 taza de corazén de
E trigo con 1 cdita de trigo con 1 cdita. de leche con 1 cdita de leche con 1 cdita de leche con 1 cdita. de trigo con 1 cdita de trigo con 1 cdita. de
i azlcar azlcar azlcar azlcar azlcar azlcar azlcar
1 pieza de pollo con 4 onzas de chuleta de 4 onzas de carne en 1 pieza de pollo asado 1 taza de espagueti 3 onzas de filete de 2 tortitas de carne de
% taza de arroz con cerdo asada con chile bistec 1 papa asada con 4 onzas de carne | pescado a la plancha 2 onzas cada una con
arveja, zanahoria pimiento y cebolla Y taza de arroz Chirmol molida a la bolofiesa con vegetales zanahoria y ejote
corte en juliana 'y 1, taza de pasta con 1 taza de espinaca 1 % taza de ensalada 1 % taza de lechuga salteados (brécoli, picado
S cocida al dente y margarina cruda con ¥z taza de escabechada con 1 taza de coliflor y zanahoria) Salsa de tomate
g ejote 1 taza de ensalada de pepino, limén y poca 3 tortillas zanahoria rallada con | 1 papa asada natural (espesa)
:E( 3 tortillas remolacha sal. 1 Vaso de refresco limén y poca sal 3 tortillas Y taza de arroz
1 vaso de refresco 3 tortillas 3 tortillas natural de mel6n con 1 2 tortillas 1 vaso de refresco 3 tortillas
natural de naranja 1 vaso de refresco 1 vaso de refresco cdita. de azlcar 1 vaso de refresco natural de pifia con 1 1 vaso de refresco
con 1 cdita. de azGcar | natural de pifia con 1 natural de naranja natural de naranja. cdita de azlcar natural de sandia con
cdita. de azucar con azucar 1 de azucar
1 huevo estrellado 1 tortilla con 1 onza de 1 huevo en torta 1 huevo duro 1 salchicha frita 1 pache con 2 onzas 1 salchicha frita
Y taza de frijol colado | queso fresco 14 taza de frijol colado | 1/3 de platano frito 1 taza de frijol colado | de pollo % taza de frijol parado
1/3 de platano frito 1, taza de frijol parado 1 tortilla 1 tortilla 1 tortilla 1 francés 1 tortilla
% 1 tortilla 1 pan dulce 1/3 de unidad de 1 pan dulce 1 pan dulce 1taza de café con 1 1 pan dulce
O

1 taza de café con 1
cdita de azlcar

1 taza de café con 1
cdita. de azUcar

platano cocido
1 taza de café con 1
cdita. de azUcar

1 taza de café con 1
cdita. de azucar

1 taza de café con 1
cdita de azlcar

cdita de azlcar

1 taza de café con 1
cdita. de azUcar

Fuente. Elaboracion propia.
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3.4 Catalogo de ingredientes

Este documento tiene como finalidad, el normar las cantidades minimas necesarias
para la elaboracién de platillos que cubran los requerimientos nutricionales

establecidos para la elaboracion del patron y ciclo de un mendu.

Este catalogo es el parametro para la inclusion de los ingredientes en las
preparaciones. El servicio de alimentacion puede establecer su propio catalogo de
ingredientes con base en sus necesidades y con bases plenamente justificadas en el
menu, el catalogo de ingredientes se puede clasificar por grupos de alimentos, y en él

se describen las cantidades de acuerdo con el tipo de preparacion.

A través de este catalogo, se sientan las bases para la adquisicion y abastecimiento
de los viveres que se consumen en el servicio. Su objetivo es garantizar una adecuada

seleccién de alimentos, tienen los siguientes propdsitos:

» Controlar los alimentos que se utilizan en el servicio de alimentacion para
mantenerse dentro del presupuesto de alimentos.
» Sustentar informacion para calcular grandes volimenes de consumo, su

adquisicion en el mercado y sus costos. (2)

En la Tabla 8 se presenta el catalogo de ingredientes del ciclo de menu propuesto para

el servicio de alimentacién del Hospital Regional de Huehuetenango.
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Tabla 8

Catélogo de ingredientes del ciclo de menu propuesto para el servicio de

alimentacion del Hospital Regional de Huehuetenango.

Semana 1l

Ingredientes

Cantidad

por persona

ala semana

Cantidad por
180 personas

Cantidad por
200 personas

Cantidad por
220 personas

Bebidas Incaparina 56.25¢g 22 libras 25 libras 27 libras
Bienestarina 30g 12 libras 13 libras 14 ¥ libras
Leche descremada 46 g 20 bolsas de 23 bolsas de 25 bolsas de
400 g 400 g 400 g
Corazoén de trigo 30g 54 bolsas de 60 bolsas de 66 bolsas de
400 g 400 g 4009
Maicena 23.5 5cajasde 7509 | 6 cajasde 750 g | 7 cajasde 750 g
Avena 40 g 24 bolsas de 26 %2 bolsas de 29 bolsas de
300 g 300 g 300 g
Café 14 g 14 frascos de | 16 frascos de | 18 frascos de
170 g 1709 1709
Vegetales Zanahoria 2U 360 U 400 U 440 U
Ejote 90g 36 libras 40 libras 44 libras
Coliflor Ya U 45U 50U 55U
Brocoli % U 90 U 100 U 110U
Chile pimiento % U 90 U 100U 110U
Chile pimiento verde Ya U 45U 50U 55U
Cebolla 1U 45 libras 50 libras 55 libras
Tallos de cebolla 1 tallo 60 manojos 66 manojos 72 manojos
Tomate 3U 90 libras 100 libras 110 libras
Miltomate 20z 22 Y libras 25 libras 27 Y libras
Guicoy % U 90 U 100 U 110U
Remolacha % U 90U 100 U 110U
Pepino 3U 540 U 600 U 660 U
Espinaca 1 manojo | 180 manojos | 200 manojos | 220 manojos
Apio 1 rama 36 U 40U 44 U
Perejil 2 ramitas 20 manojos 22 manojos 24 manojos
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Frutas Papaya 3 rodajas 54U 60 U 66 U
Banano 2U 30 docenas 33% 36 Y2
docenas docenas
Pifa 4 rodajas 48 U 53U 59U
Sandia 2 rodajas 28U 31U 34 U
Melon 4 rodajas 65U 72U 80U
Limén 1U 180 U 200U 220U
Fresa 16 U 90 libras 100 libras 110 libras
pequefias
Cereales Tortilla 41 U 7,380 U 8,200 U 9,020
Frijol 41589 165 libras 183 libras 201 libras
Arroz 75.6 ¢ 30 libras 33 libras 36 libras
Papa 2U 360 U 400 U 440 U
Platano 2U 30 docenas 33% 16 %
docenas docenas
Pasta 80¢g 32 paquetes de | 35% paquetes | 39 paquetes de
4509 de 450 g 4509
Pan dulce 4 U 720 U 800 U 880 U
Carnes Huevo 8u 48 cartones 53 cartonesy | 58 cartonesy
9 unidades 18 unidades
Salchicha 3U 540 U 600 U 660 U
Queso fresco 30z 34 libras 38 libras 41 libras
Pollo entero 12 oz 135 libras 150 libras 165 libras
Carnes de res 8 0z 90 libras 100 libras 110 libras
Carne de cerdo 40z 45 libras 50 libras 55 libras
Filete de Pescado 40z 45 libras 50 libras 55 libras
Grasas Aceite 140 ml 7 galones 7.5 galones 8 galones
Crema 525¢ 45 bolsas de 50 bolsas de 55 bolsas de
21049 2109 21049
Mayonesa 59 2 libras 2 Y libras 3 libras
Azucar AzUcar blanca o morena 1759 70 libras 77 libras 84 libras
Otros Cola de res 95¢ 23 sobres 25 sobres 28 sobres

U = Unidad, g = gramo, oz = onzas, ml = mililitro

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019
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Semana 2

Cantidad | Cantidad por | Cantidad por | Cantidad por
Ingredientes por 180 personas | 200 personas | 220 personas
persona
Bebidas Incaparina 56.25¢g 22 libras 25 libras 27 libras
Bienestarina 45 g 18 libras 20 libras 22 libras
Leche descremada 23 ¢ 10 bolsas de 11 Y% bolsas de | 12 % bolsas de
400 g 400 g 400 g
Corazon de trigo 90g 40 %2 bolsas de 45 bolsas de 49 ¥ bolsas de
400 g 400 g 400 g
Maicena 235¢ 6 cajas de 6 cajas de 7 cajas de
750 g 750 g 750 g
Avena 40 g 24 bolsas de 26 Y2 bolsas de 29 bolsas de
300 g 300 ¢ 300 g
Café 14 ¢ 14 frascos de | 16 frascos de | 18 frascos de
170 g 170 g 170 g
Vegetales Zanahoria 3U 540 U 600 U 660 U
Ejote 45¢ 18 libras 20 libras 22 libras
Coliflor YaU 45U 50U 55U
Brocoli » U 90 U 100 U 110U
Chile pimiento % U 90 U 100 U 110U
Cebolla 1U 45 libras 50 libras 55 libras
Tomate 5U 150 libras 166 libras 183 libras
Miltomate 20z 22 Y libras 25 libras 27 Y libras
Arveja loz 11 libras 12 ¥ libras 14 libras
Remolacha » U 90 U 100 U 110U
Pepino 3U 540 U 600 U 660 U
Espinaca 1 manojo | 180 manojos | 200 manojos | 220 manojos
Lechuga U 90U 100 U 110U
Apio 1 ramita 36U 40 U 44 U
Ajo N/S 11 dientes 12 dientes 13 dientes
Condimentos Chile guaque y pasa N/S 5% U clu 6 Uclu 6% Uclu
y especias Pepitoria N/S 30z 30z 4 0z
Ajonjoli N/S 30z 30z 40z
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Frutas Papaya 2 rodajas 36U 40U 44 U
Banano 1U 15 docenas 16 Y2 18 %2
docenas docenas
Pifa 2 rodajas 24 U 26% U 29U
Sandia 2 rodajas 28U 31U 34 U
Melon 4 rodajas 65U 72U 80U
Manzana 2U 360 U 400 U 440 U
Naranja 3U 540 U 600 U 660 U
Limon 1U 180 U 200 U 220 U
Cereales Tortilla 37U 6,660 U 7,400 U 8,140 U
Maseca N/S 1.4 bolsas de 1.6 bolsas de 1.8 bolsas de
800 g 800 g 800 g
Frijol 453.6 g 180 libras 200 libras 220 libras
Arroz 75.6 9 30 libras 33 libras 36 libras
Papa 4U 720 U 800 U 880 U
Platano 2U 30 docenas 33 Y% docenas | 16 % docenas
Pasta 160 g 48 paquetes de 53 paquetes de 58 paquetes de
4509 4509 4509
Pan dulce 5U 900 U 1,000 U 1,100 U
Francés 1U 180 U 200 U 220 U
carnes Huevo 7 U 42 cartones 46 cartones y 6 51 cartones y 3
unidades unidades
Salchicha 3U 540 U 600 U 660 U
Queso fresco 30z 34 libras 37 % libras 41 libras
Pollo entero 10 oz 112 Y libras 125 libras 137 Y libras
Carnes de res 12 oz 135 libras 150 libras 165 libras
Carne de cerdo 4 0z 45 libras 50 libras 55 libras
Filete de Pescado 3oz 34 libras 37 % libras 41 libras
Grasas Aceite 140 ml 7 galones 7.5 galones 8 galones
Mayonesa 59 2 libras 2 Y libras 3 libras
Manteca N/S 4 libras 4 Y libras 5 libras
Azlcar Azlcar blanca o morena 1759 70 libras 77 libras 84 libras
Otros Hoja de Maxan N/S 18 paquetes | 20 paquetes | 22 paquetes

U = Unidad, g = gramo, o0z = onzas, ml = mililitro, N/S = no significativo
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Total por mes

Cantidad | Cantidad por | Cantidad por | Cantidad por
Ingredientes por 180 personas | 200 personas | 220 personas
persona
Bebidas Incaparina 225¢ 89 libras 99 libras 109 libras
Bienestarina 150 ¢g 59 libras 66 libras 73 libras
Leche descremada 138 ¢ 62 bolsas de | 69 bolsas de | 76 bolsas de
400 g 400 g 400 g
Corazoén de trigo 2409 189 bolsas 210 bolsas 231 bolsas
de 400 g de 400 g de 400 g
Maicena 94 ¢ 22 cajas de 25 cajas de 28 cajas de
750 g 750 g 750 g
Avena 160 g 96 bolsas de | 106 bolsas 116 bolsas
300g de 300 g de 300 g
Café 56 ¢ 59 frascos de | 65 % frascos | 72 frascos de
170¢ de 170 g 170g
Vegetales Zanahoria 10U 1,800 U 2,000 U 2,200 U
Ejote 2704¢g 107 libras 119 libras 123 libras
Coliflor 1U 180 U 200 U 220U
Brocoli 2U 360 U 400 U 440 U
Chile pimiento 2U 360 U 400 U 440 U
Chile pimiento verde % U 90 U 100U 110U
Cebolla 4 U 180 libras 200 libras 220 libras
Tallos de cebolla 2 tallos 120 manojos | 133 manojos | 146 manojos
Tomate 16 U 480 libras 533 libras 586 libras
Miltomate 8 oz 90 libras 100 libras 110 libras
Giicoy 1U 180 U 200 U 220 U
Arveja 20z 22 libras 25 libras 28 libras
Remolacha 2U 360 U 400 U 440 U
Pepino 12U 2,160 U 2,400 U 2,640 U
Espinaca 4 manojos | 720 manojos | 800 manojos | 880 manojos
Lechuga 1U 180 U 200U 220U
Apio 4 ramitas 144 U 160 U 176 U
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Ajo N/S 22 dientes 24 dientes 26 dientes
Perejil 4 ramitas 40 manojos 44 manojos 48 manojos
Condimentos Chile guaque y pasa N/S 11Uclu 12U clu 13Uclu
y especias Pepitoria y ajonjoli N/S 6 0z c/u 7 0z clu 8 0z clu
Frutas Papaya 10 rodajas 180 U 200U 220U
Banano 6U 90 docenas | 100 docenas | 110 docenas
Pifia 12 rodajas 144 U 159 U 176 U
Sandia 8 rodajas 112 U 124 U 136 U
Meldén 16 rodajas 260 U 288 U 320U
Manzana 4 U 720U 800 U 880 U
Naranja 6U 1,080 U 1,200 U 1,320 U
Fresa 32U 180 libras 200 libras 220 libras
pequefas
Limén 4 U 720 U 800 U 880 U
Cereales Tortilla 156 U 28,080 U 31,200 U 34,320 U
Maseca N/S 2.8 bolsas de | 3.2 bolsas de | 3.6 bolsas de
800 g 800 g 800 g
Frijol 1,738.8¢ 689 libras 766 libras 843 libras
Arroz 302.4¢ 120 libras 133 libras 146 libras
Papa 12U 2,160 U 2,400 U 2,640 U
Platano 8U 120 docenas | 133 docenas | 146 docenas
Pasta 480 g 192 paquetes | 213 paquetes | 234 paquetes
de 450 ¢ de 450 g de 450 ¢
Pan dulce 18U 3,240 U 3,600 U 3,960 U
Francés 2U 360 U 400 U 440 U
Carnes Huevo 30U 180 cartones | 200 cartones | 220 cartones
Salchicha 12U 2,160 U 2,400 U 2,640 U
Queso fresco 12 oz 135 libras 150 libras 165 libras
Pollo entero 44 oz 495 libras 550 libras 605 libras
Carnes de res 40 oz 450 libras 500 libras 550 libras
Carne de cerdo 16 oz 180 libras 200 libras 220 libras
Filete de Pescado 14 oz 158 libras 175 libras 192 libras
Grasas Aceite 560 ml 28 galones 30 galones 32 galones

54




Crema 1059 90 bolsas de 100 bolsas 110 bolsas
210g de 210 g de 210g
Mayonesa 20g 8 libras 9 libras 10 libras
Manteca N/S 8 libras 9 libras 10 libras
Azlcar Azlcar blanca o0 morena 700 g 280 libras 308 libras 336 libras
Otros Cola de res 19¢ 46 sobres 50 sobres 56 sobres
Hoja de Maxan N/S 36 paquetes | 40 paquetes | 44 paquetes

U = Unidad, g = gramo, oz = onzas, ml = mililitro, N/S = no significativo

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019
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3.5 Recomendaciones para la dieta de diabético e hiposédica con base

en la dieta libre
3.5.1 Dieta diabético:

e En el desayuno o cena cuando la opcion sea salchicha frita, cambiarla por un huevo
en cualquier preparacion, revuelto o en torta con una cucharadita de aceite o de
preferencia estrellado tipo “cacho” o un huevo duro.

e Cuando la opcién sea platano frito, sustituirla por platano cocido y que el término
del platano no esté muy maduro.

e Restringir los azucares simples, como el azicar de mesa por lo que no se agrega
a las bebidas.

e Las frutas que se brinden a los pacientes, no deben ser muy maduras, el banano
maduro y la sandia tienen un alto indice glucémico por lo que se debe sustituir por
otra fruta como la manzana, durazno o pera.

e No sobre cocinar las verduras, especialmente la zanahoria.

e Brindar 2 tortillas en el tiempo de comida del almuerzo.

e El pan que se brinde dentro del menu, debe ser con harina integral.

e El profesional de la nutricion, debe tomar en cuenta el esquema de insulina para el

calculo de la dieta y distribucion de los tiempos de comida.
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Tabla 9

Alimentos permitidos y no permitidos en los pacientes con diabetes

GRUPOS ALIMENTOS PERMITIDOS ALIMENTOS NO PERMITIDOS
Leches en polvo que contienen
Leche, queso, yogur natural, y | sacarosa, leche condensada
LECHE )
mantequilla. azucarada, leches endulzadas, y
batidos
CARNE, Carnes y pescados naturales. Carne de cerdo
PESCADO Embutidos sin sacarosa. '
HUEVOS Todos.
GRASAS Aceite vegetal. Margarina, mantequilla y manteca.

VEGETALES Y

Zanahoria cocida, remolacha y papa

TUBERCULOS Todos (consumir con moderacion)

Uva, pasas, higos secos, cereza,
limon, arandanos. Se permite uno Fruta enlatada o licuada, sandia

FRUTAS de los siguientes al dia: manzana, ' y

. ~ ' | banano.

naranja, pera (una de tamafo
mediano), y durazno.

HARINA ¥ Trigo, centeno, avena, y arroz

CEREALES g0, ! Y arroz.

SABORIZANTE

Stevia.

Azlcar de mesa, miel, y jarabe
De maple.

Sopas o caldos caseros utilizando

SOPAS alimentos permitidos. Sopas comerciales.
BEBIDAS, Té. café. v limonada casera Aguas carbonatadas, zumos de
REFRESCOS ’ 'Y ' frutas, y jugos de fruta.

CONDIMENTOS

Especias, hierbas aromaticas,
esencias, colorantes, sal, pimienta,
mostaza, y curry.

Salsas procesadas.

Fuente. Vega, L; Ifarritu, M. Fundamento de Nutricién y Dietética

p 11-19. (17)
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3.5.2 Dieta hiposédica:

Los huevos deben cocinarse sin agregarles sal.

e Sustituir la salchicha por un huevo en cualquier preparacion.

e Condimentar las comidas con ajo, clavo, comino, laurel, tomillo, pimienta, perejil,
cilantro. No agregar sal a las comidas ni ensaladas.

e Cuando asi se requiere hervir las papas con su piel para potenciar el sabor.

e En caso de hervir las verduras, no sobre cocinarlas.
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Tabla 10

Alimentos permitidos y no permitidos en pacientes con hipertension

GRUPOS ALIMENTOS PERMITIDOS ALIMENTOS NO PERMITIDOS
Leche, queso fresco, queso
LECHE desnatado, derivados lacteos, y | Quesos curados de toda clase.
requeson.
Carnes saladas o ahumadas, tocino,
CARNE, Todo tipo de carnes magras, pollo, | salchicha, pescado salados,
PESCADO y visceras. productos en conserva como atin y
sardinas.
HUEVOS Todos.
GRASAS Aceite vegetal. Margarina, mantequilla, y manteca.

VEGETALES Y

Toda clase de verduras en conserva

TUBERCULOS Todos. 0 envasadas.
FRUTAS Todas Frutas en conserva
HARINA ¥ Trigo, centeno, avena, y arroz Pan con sal
CEREALES g0, ! Y arroz. '
Sopas o0 caldos caseros sin
SOPAS agregar consome. Sopas comerciales.
BEBIDAS, . .
REFRESCOS Té, y café. Aguas carbonatadas.
Especias, hierbas aromaticas,

CONDIMENTOS

pimienta, laurel, tomillo, y clavo de
olor.

Glutamato monosaédico.

Fuente. Vega, L; Ifarritu, M. Fundamento de Nutricién y Dietética. Primera ed. México. Pearson Educacion. 2010.

p 11-19. (17)
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SUBSTISTEMAS DE
FUNCIONAMIENTO




PROPUESTA DE ORGANIZACION TECNICO-ADMINISTRATIVA DEL
SERVICIO DE ALIMENTACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE
HUEHUETENANGO “DR. JORGE VIDES MOLINA”

Elab ion: E i 3

Elsboracian: Eugena SECCION 4

gevi§i6n: Mgtr. Sonia SUBSISTEMAS DE
arrios.

Edicion: Primera. 2020 FUNCIONAMIENTO

En el servicio de alimentacidn se siguen una serie de procesos, a los que se les llama
subsistemas de funcionamiento, cada uno de ellos cuenta con una serie de
caracteristicas y normas que deben destacar para el buen funcionamiento del servicio
de alimentacion y asi cumplir con su principal tarea que es brindar al usuario del
servicio una dieta completa, variada y que cumpla con los estandares de higiene para

los manipuladores de alimentos.

En la figura 2 se presentan de forma esquematica los diferentes subsistemas de

funcionamiento del servicio de alimentacion.

Figura 3
Subsistemas de funcionamiento del servicio de alimentacion del Hospital

Regional de Huehuetenango

Recepcion y Ensamblaje de
Compras almacenamiento Preparacion LENSEIY
de viveres distribucién

Solicitud de Limpieza y

dietas desinfeccion

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo, Huehuetenango, 2019
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4.1 Solicitud de dietas

a. Concepto

Este subsistema permite tener un control de la cantidad de dietas a preparar y con esto
realizar la solicitud de insumos acorde al numero de pacientes que recibiran la

alimentacion en los diferentes tiempos de comida y asi evitar desperdicios.

b. Objetivo
Contar con un documento que facilite el control del nUmero de dietas a servir durante

el dia.

c. Responsable

Jefatura de enfermeria y economa del servicio de alimentacion.

d. Normas

1. Mantener un numero adecuado de copias del formato para la solicitud de dietas en
la jefatura de enfermeria de cada servicio médico.

2. Entregar a la economa el numero de dietas a servir por medio del formato
establecido F2SA-HRH en el horario indicado.
Desayuno: 6:00 am
Almuerzo: 10:00 am
Cena: 3:00 pm

3. Llevar a cabo la requisiciéon de insumos de acuerdo al nimero de pacientes a los
gue se servira la dieta.

4. Archivar las solicitudes en los registros del servicio para el control.
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Formato solicitud de dietas diarias a servicios de alimentacion por enfermeria. —F2SA-
HRH
Servicio: Fecha:

Tiempo de comida:

No. cama Nombre del paciente Tipo de dieta Observaciones
L B E
TOTALES
L = libre B = Blanda E = Especiales: Diabético, hipertenso o renal. (Anotarlo en observaciones)
Nombre del responsable: Firma:
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Instructivo para el llenado del formato Solicitud de dietas —-F2SA-HRH

Este formato se utilizara en la jefatura de enfermeria para solicitar las dietas al servicio

de alimentacion, se realizara de la siguiente manera:

o~ VvV V V WODN PR

Anotar el nombre del servicio médico en que se encuentran los pacientes.

Anotar la fecha que corresponde al dia, mes y afio.

Anotar el tiempo de comida que se estéa solicitando ya sea:

Desayuno

Almuerzo

Cena

En la columna “No. cama”, colocar el numero de cama asignado al paciente.

En la columna “Nombre del paciente”, colocar el primer nombre y primer apellido
del paciente.

En la columna “Tipo de dieta”, especificar con una X si el paciente requiere dieta
libre (L), dieta blanda (B) o dieta especial (E)

Si el paciente requiere dieta especial (E) en la columna “Observaciones”, anotar si

es para paciente diabético, hipertenso o renal.

8. Colocar el total de pedido de dietas solicitadas, por tipo de dietas.

10.

A\

El encargado de la jefatura de enfermeria del servicio médico debera colocar su
nombre, firma y sello.

La solicitud de dietas sera entregada a la encargada en los horarios establecidos:
Desayuno: 6:00 am

Almuerzo: 10: 00 am

Cena: 3:00 pm
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Flujograma 1

Solicitud de dietas

Servicio de alimentacion Hospital Regional de Huehuetenango

Descripcion Enfermeria Economa
Enfermeria recolecta la

informacion del ndmero de

Ecénoma recibe la solicitud
de dietas y realiza Ila
requisicion de insumos.

La economa entrega Ila
solicitud al auxiliar de cocina
encargado de distribuir las
dietas en los servicios.

-
-

La economa es la
encargada de archivar la
solicitud en los registros del
sernvicio

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019
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4.2 Compras
a. Concepto

Luego de la planificacion del menu, se procede a la compra de los insumos, la falta de
un ingrediente hace que la alimentacibn no sea completa y puede contribuir a la
deficiencia de nutrientes en la dieta, por eso la compra de los alimentos es una de las
funciones mas importantes en un servicio de alimentacion y para hacer una compra de
manera efectiva y econdmica se requiere alguien que conozca muy bien la forma
correcta de comprar, que incluye: seleccién del producto apropiado, en la cantidad

correcta, en el momento oportuno, en el lugar adecuado y a un precio justo. (5)

b. Objetivo

Determinar las especificaciones que deben cumplir los alimentos y productos

empaquetados, que se utilizaran para la produccion del mend, solicitados al proveedor.

c. Responsable

Departamento de compras, y Almacén general, con colaboracion del Nutricionista

encargado del area de servicios de alimentacion.

d. Procedimiento

1. La Nutricionista encarda del area de servicios de alimentacion, debera realizar el
listado de compras mensual que se utilizara.

2. Conforme al listado de compras, realizara la solicitud de la misma, cada quince dias
0 cada mes, dirigida a Almacén general.
Almacén general entrega al Departamento de compras dicha solicitud.

4. Departamento de compras junto con el encargado de Presupuesto, evalla si es
factible la compra.

5. Presupuesto autoriza, y Departamento de compras a través del método de compras
denominado “Evento de licitacion”, sube el evento.

6. Se evallan las ofertas y se selecciona al proveedor que mejor se adecue a la
compra. Se envia la orden de compra al proveedor y a Almacén general.

7. Almacén general es el encargado de recibir los viveres.
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Flujograma 2

Subsistema de compras

Servicio de alimentacion Hospital Regional de Huehuetenango

Descripcion Ecdnoma Encargada de Departamento de
almacen compras
La economa realiza el listado

de compras por mes
P P Inicio

La economa entrega la
solicitud a almacén general

previamente  revisadas  y

avaladas por la nufricionista
La encargada de almacén
general entrega la solicitud al I

encargado del Departamento

de Compras

El encargado del
Departamento de Compras y S
Presupuesto, evalia la

solicitud de compra

El encargado del departamento
de compras aprueba la compra

El encargado del
Departamento de Compras
sube el evento, se selecciona
al proveedor y notifica a la
nutricionista quien proveera los

I5ls!

alimentos l
La encargada de almacén
general y la economa reciben Fin Fin

los alimentos precederos y no
perecederos respectivamente

Fuente. Elaboracion propia, trabajo de campo, Huehuetenango, 2019.
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e. Especificaciones para la compra de viveres

Los proveedores de los viveres deben cumplir con los requisitos establecidos en las

especificaciones siguientes, y si tienen las posibilidades deben realizar un analisis

bacteriolégico del producto.

Tabla 11

Especificaciones de calidad parala compra de viveres

Alimento

Especificaciones para su compra

Vegetales

Ajo criollo: de primera, de 15 a 18 cm de circunferencia a
lo ancho del centro, limpio sin hoja, que esté duro y que al
partir un diente truene y esté jugoso.

Brécoli: debera ser verde, estar fresco, no amarillo y con
poco tallo, sin raiz, grupo de hojas firmes.

Cebolla: 18 a 24 cm de circunferencia, de la parte mas
ancha del centro, dura, blanca y limpia no transparente.
Coliflor: 1.5 a 2 kg, que esté cerrada y que la cubran las
hojas, firme, compacta y no bofa.

Ejotes: deben ser de color verde, sin manchas, que al
partirse truene y que se rompa con todo y hebra, tierno, de
10 a 12 cm, aproximadamente.

Zanahoria: de primera o mediana, de 13 a 15 cm de largo,
su color natural, que esté maciza y fresca.

Tomate: de 40 a 50 g por pieza; de color rojo, que no tenga
magulladuras.

Guisquil: entero, libre de dafios por plagas, exento de
perforaciones o manchas.

Guicoy: sin magulladuras, libre de dafios por plagas y
exento de perforaciones.

Espinacas: (manojo), que la hoja sea fresca, no maltratada,
y que no esté ni muy larga ni muy ancha, cuando es de
buena calidad la raiz es roja y la hoja es chica. Manojo de
1 kg.
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Lechuga: larga, no menos de 26 cm de altura, la hoja de
color blanco, amarillo-verdoso y con verde en las puntas,
gue estén apretadas y las hojas del centro sin machas
cafés, que no esté maltratada, de 1 a 1.5 kg por pieza.
Pepino: de 180 a 200 g por pieza, verde oscuro, que esté
macizo.

Perejil: por manojo, que la hoja esté verde, fresca, sin
maltratar y que al sacudirse no se deshoje, manojo de 1 a
1.5 kg.

Limon: de color verde, en dos tonos, de 10 a 12 cm de
circunferencia, que no esté amarillo y de cascara delgada.
Papaya: de primera, seleccionada y en piezas de 4 a 5 Kg,
gue esté maciza y no maltratada.

Naranja: de cascara delgada y lisa, sin arrugas y dura,
peso de 150 a 200 g aproximadamente por pieza.
Banano: que la cascara esté de color amarillo y que al
partirse se rompa con facilidad, con todo y cascara pesa
de 150 a 200 g, por pieza.

Sandia: por Kg, en piezas de 5 a 6 kg, la cascara debera
tener color verde oscuro, cuando esté buena (madura) al
apretarse con las manos fuertemente, se oye un sonido

ligero al pegar el oido por el tallo o el corazoén.

Cereales

Tortillas: deben estar exentas de suciedad y cabellos, libre
de olores extrafios, no deben estar pegajosas, color
ligeramente amarillo con pequefias manchas de coccion.

Pan: ligeramente crocante en la corteza y suave por dentro,
con volumen adecuado, exento de olores extrafios, y

manchas de moho.
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Tubérculos

p—

Papa: grande entre 21 y 24 cm de circunferencia.

Pollo: no debe tener coloracién verde, sin sangre y no tener
mucha piel.

Carne de res: debera estar fresca, firme, no verde, limpia
de pellejos, sin mal olor. Cuando esté al vacio, no debe
estar aguada, sin perforaciones en el empaque, sin tintes
verdes en la carne y de color claro en la grasa.

Huevo: pieza de 60 a 65 gramos, el cascaron no debera
tener poros, ni estar himedo.

Queso fresco: debe ser duro, no aguado, no mal oliente, sin

suero y sin manchas verdes o negras.

Alimentos secos (cereales

en granos y azucar)

P Yo

Que los productos de grano: arroz, frijol, y azlcar, estén en
paquetes sin orificios o roturas, verificar que no tengan

insectos.

ﬁ%@

4 s - ;
7% Ty
o,

Que el empaque no presente lados inflados, ni mal
sellados. Con informacion sanitaria, impresa en el

empaque.

Fuente: Bravo, F. El Manejo higiénico de los alimentos. México, 2004. (9)
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4.3 Recepcion y almacenamiento de viveres

a. Concepto

Estos subsistemas permiten realizar una primera revision de los viveres que se
utilizaran en la preparacion del menu, es en donde se recibe, almacena y conserva la
materia prima, asi también permiten llevar un control administrativo por medio de las

requisiciones, facturas y libros de inventarios. (2)

b. Objetivo
Recibir los viveres y verificar que cumplan las especificaciones para su compra, para

luego almacenar los mismos en los lugares adecuados segun su clasificacion.

c. Responsable

Almacén general, economa y jefe del servicio de alimentacion.

d. Normas de recepcion

1. Verificar que los camiones de entrega no tengan sefiales de contaminacion, tales
como hierro derretido o suciedad en el interior.

2. Verificar que los productos carnicos cuenten con los sellos de salubridad y cumplan
con las especificaciones correspondientes.

3. Verificar que los vegetales y las frutas cumplan con las especificaciones
correspondientes.

4. Quitar las tapas, clavos y otros sujetadores tan pronto como se desempaquen las
cajas.
Verificar las fechas de caducidad.

6. Usar el termémetro para verificar la temperatura de recepcion de los productos:

e Quebrar un huevo y verificar que su temperatura esté a 4 °C.

e Carne de res, cerdo y aves, pescados: aceptar si la temperatura es de 4 °C o
menor.
Rechazar los productos que no cumplan con las especificaciones de calidad.

8. Verificar el tiempo de recepcion para que los productos no lleguen en jornada de

alto trabajo, ni todos al mismo tiempo.
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Trasladar de inmediato los viveres a Almacén general para su correcto

almacenamiento. (9)

Procedimiento

El Departamento de compras envia a Almacén general con copia a jefatura del
servicio de alimentacion, la factura original de las compras para que se corroboré
al momento de la entrega.

Se asigna un dia y hora especificos para la recepcion de los alimentos no
perecederos, la cual se hace en Almacén general por el almacenista.

Se asigna un dia y hora especificos para la recepciéon de los alimentos
perecederos, la cual se lleva a cabo en un lugar especifico del servicio de
alimentacion por la economa.

En ambos casos se verifica que los viveres cumplan con las especificaciones
solicitadas para su compra, si no fuera asi rechazar el producto.

Colocar los datos correspondientes en los documentos oficiales que se manejan
para la recepcion de viveres, como constancias de ingreso e inventarios.

Almacenar los alimentos perecederos y no perecederos en los lugares adecuados.
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Flujograma 3

Subsistema de recepciéon y almacenamiento de alimentos

Senvicio de alimentacion Hospital Regional de Huehuetenango

Descripcion Compras Mutricionista Encargada de Economa

almacén
El Depariamento de
Compras envia factura
original a Almacén general
y jefatura de servicics de
alimentacion.

Inicio
La nutricicnista asigna los
dias y horarios en que se
recibiran  los  viveres,

informar al proveedor.

En el sendicio  de
alimentacicn se reciben
los alimentos

perecederos.
La encargada de almacen 3
general recibe los

alimentos no perecederos.

La nutricionista wverifica
que los alimentos cumplan
con las especificaciones
para su compra

Si ze cumplen con las
especificaciones la

I
¥

economa liena los

documentos oficiales para

el ingreso. |
¥

-+

Si no e cumplen con las
especificaciones la
nutricionista rechazar el
alimento con decumento
de justificacion v
reprogramar la entrega

La economa almacena los i
alimentos en los lugares Fin
designados

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019
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f.

Almacenamiento y conservacion

Los principales causantes de la descomposicion de los alimentos se clasifican en dos

grupos:

>

Factores Bioldgicos:

Microorganismos: como los virus, hongos y bacterias del medio ambiente.

Plagas: insectos y parasitos presentes en los alimentos o donde se produzcan o
almacenen.

Enzimas: compuestos presentes en los alimentos que aceleran las reacciones
quimicas especificas, interviniendo en la transformacién de las sustancias que

componen el alimento (maduracion).

Factores Fisico-Quimicos:

La temperatura: los microorganismos que pueden ocasionar problemas de salud
en el hombre crecen en forma éptima a temperatura del cuerpo humano, es decir,
36-37 °C. A medida que las temperaturas se separan de este rango, se dificulta el
desarrollo de éstos.

La humedad: el agua es indispensable para la vida, por lo que la humedad favorece
el desarrollo de los microorganismos.

La luz: los alimentos que estan expuestos a la luz solar por mucho tiempo se
deterioran debido a que aumenta su temperatura, favoreciendo el crecimiento de
microorganismos. También se deteriora su apariencia, sabor y textura. Algunos
productos se desecan, con la intencion de conservarlos por mayor tiempo.

El aire: el oxigeno presente en el aire al entrar en contacto con algunos alimentos
produce la descomposicion (oxidacion) de algunos nutrientes que contiene,

causando el oscurecimiento del alimento y la pérdida del sabor.

En la Tabla 5 se presentan las nomas para el almacenamiento de los viveres que se

utilizan en el servicio de alimentacion, es importante recalcar que antes de guardar

todos los viveres se debe revisar que los anaqueles (despensas, alacenas),

refrigeradores y congeladores, se encuentren totalmente limpios, si se utilizan

insecticidas realizarlo cuando estén vacios. (10)
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Tabla 11

Normas para el almacenamiento de los viveres.

Grupo de Alimento Normas para almacenamiento
alimentos
Grupo No. 1 Incaparina, Verificar la fecha de caducidad. Almacenar en un lugar
leche baja en | fresco y seguro y por orden de fecha de vencimiento, los
grasa, paquetes préximos a vencer se dejan de primero.
Bienestarina
o Vitatol
Zanahoria Almacenar el menor tiempo posible.
Ejote
Brocoli Algunas verduras se conservan en buen estado por 15 dias
Coliflor estando en un ambiente fresco, el brdcoli, la coliflor y la
Guisquil lechuga se conservan durante 2 dias.
Guicoy
Tomate Separar las verduras que estén en mal estado para evitar
Miltomate que otras se arruinen.
Cebolla
Remolacha No deben guardarse unas sobre otras.
Grupo No. 3 Pepino Refri A
Vegetales Pimientos rojos efrigerarse empacadas en bolsas plasticas transparentes
Pimientos con agujeros para que circule el aire entre ellas.
verdes
Perejil Almacenar en un lugar oscuro bien ventilado y seco.
Cilantro
Tallos de Los chiles secos almacenarlos en bolsas transparentes de
cebolla material resistente o con cierre facil, o en recipientes con
Ajo tapadera en un lugar fresco y seguro.
Espinaca
Lechuga
Chile pasa
Chile guaque
Semillas Pepitoria Almacenar en bolsas transparentes de material resistente
Ajonjoli o con cierre facil, o en recipientes con tapadera en un
lugar fresco y seguro.
Manzana Lavar las frutas antes de almacenarlas cuando sea posible.
Naranja Proteger a los productos del ataque de roedores e insectos.
Papaya
Banano Para almacenar las frutas en refrigeracion es conveniente
Grupo No. 4 Pifia guardarlas en bolsas plasticas transparentes con agujeros,
Frutas Limén colocarlas en las zonas bajas del refrigerador.
Sandia

Tiempo maximo de almacenamiento 15 dias.

75




Deben estar bien frias antes de empacarlas, su empaque
debe ser en bolsas de plastico bien cerradas y congelar. La

Tortilla tortilla debe descongelarse totalmente antes de calentarla
en la plancha.

Pan dulce Empaquetarlo en un material impermeable (que no se pase

. la humedad) y cerrarlo bien.

Francés
Guardar en un recipiente de plastico con tapadera en un

ArT07 lugar seco y oscuro, no dejar los granos en bolsas de
plastico porque los insectos pueden perforarlas.

. Almacenar en un lugar fresco por 5 dias.
Platano
Grupo No. 5 — -
: Verificar la fecha de caducidad.
Cereales Espagueti

Lugar oscuro, bien ventilado y seco, se pueden colocar en
sacos, canastos o sacos de manta (tejido abierto),

Papa guardarlas a temperatura ambiente no méas de 15 dias.
Lavarlas hasta que se vayan a utilizar.
Colocar en recipientes de plastico con tapadera o en su
empagque original bien cerrado, en un lugar fresco y seco en

Frijol donde no le dé la luz directa del sol permite su
conservacion por 3 a 6 meses.
Verificar la fecha de vencimiento, almacenar en un lugar

Barras de
fresco y seguro.

cereal

Huevo Se deben guardar en un lugar fresco y limpio y en
recipientes tapados, colocando la parte puntiaguda hacia
abajo. Evitar lavarlos.
En refrigeracion se pueden conservar hasta 2 meses.

Pollo Refrigerar en porciones para preparaciones diarias en
bolsas plasticas transparentes sin agujeros a temperatura

Grupo No. 6 de 0 °C por 10 dias.
Carnes

Carne de res

Refrigerar en porciones para preparaciones diarias en
bolsas plasticas transparentes con temperatura de 2 a 4 °C
por 3 semanas.

Carne de
cerdo

Refrigerar en porciones para preparaciones diarias en
bolsas plasticas transparentes sin agujeros a temperatura
de 1 a3 °C por un tiempo maximo de 2 semanas.
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Salchicha Verificar la fecha de caducidad. Refrigerar a temperatura de
2 a4 °C maximo por 7 dias.

Grupo No. 7 Aceite Verificar la fecha de caducidad. Almacenar en un lugar
Grasas fresco y seguro.

Queso fresco | En refrigeracion a una temperatura de 4 a 7 °C su tiempo
maximo de almacenamiento es de 30 dias. Los quesos
se conservan mejor en recipientes plasticos con tapadera.
Si al queso en refrigeracion se le forma una capa blanca, no
debe desecharse, Unicamente debe eliminarse la capa con
un cuchillo.

Crema Verificar la feche de vencimiento, mantener en refrigeracion
a temperatura de 2 a 4 °C, tiempo maximo de
almacenamiento 4 meses.

Grupo NO. 8 AzUcar Almacenar en un lugar fresco y seguro.
Azlcares blanca o
morena
Otros Cola de res Verificar la fecha de vencimiento, almacenar en un lugar
fresco y seguro.
Vinagre Almacenar en un lugar fresco y seguro.

Fuente. Instituto de Nutricibn de Centro América y Panamé (INCAP). Contenidos Actualizados de Nutricién y
Alimentacion (CADENA), Mddulo IlI. 2da. Edicién, 2004. (10)
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4.4 Preparacion

a. Concepto

En este subsistema se llevan a cabo todos los procedimientos necesarios, lavar, pelar,

pesar, para luego cortar, picar y racionar los alimentos para convertirlos en

preparaciones que se serviran en los diferentes tiempo de comida establecidos en el

menu.

La preparacion se divide en dos pasos, uno de preparacion previa y el siguiente la

coccion de los alimentos, para la preparacion previa es necesario identificar areas de

trabajo por la naturaleza de cada alimento por ejemplo:

e Zona verde: para la limpieza de los vegetales y frutas.

e Zona roja: para el procesamiento técnico de las carnes, aves, pescado, visceras y
embutidos.

e Zona amarilla: para las preparaciones preliminares de los cereales, las
leguminosas, las latas y los productos empaquetados.

e Zona blanca: para lacteos y sus derivados y huevos.

e Zona rosa: para pesas, medidas y racionamientos por unidades, y para la

integracion en preparaciones que lleven aderezos y no requieran coccion.

Seguidamente de la preparacion previa, se lleva a cabo la coccién de los que asi sea
necesario a través de los diferentes métodos de coccion los cuales pueden ser:

e Asado

e Horneado

e A vapor

e Frituray

e Ebullicion (2)

b. Objetivo
Elaborar los diferentes tiempos de comida establecidos en el menud, cumpliendo las
medidas higiénicas para la manipulacion de alimentos y asegurar al momento de la

distribucion de la dieta que ésta sea segura.
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c. Responsable

Economa, cocinero (a) y auxiliares de cocina segun el rol de turnos.

d. Normas para la preparacion de los alimentos
Practicar el bafio diario antes del turno de trabajo.

2. El uniforme de los manipuladores de alimentos debe poseer caracteristicas en su
hechura las cuales son: no poseer bolsas ni botones.
Utilizar redecilla.

4. El calzado debe ser diferente al que se utiliza en la calle.
Queda prohibido el uso de joyas, como anillos, pulseras y colgantes y maquillaje
en el caso de las mujeres.

6. Evitar toser o estornudar sobre los alimentos o utilizar un pafiuelo de un solo uso
para toser, después lavarse las manos.

7. Si el manipulador de alimentos esta resfriado no debe trabajar directamente con
los alimentos.

8. No hablar directamente sobre los alimentos o en su defecto utilizar mascatrilla.

9. Cuando sea necesario probar la comida utilizar utensilios limpios para no probar la
comida con el dedo.

10.No se debe masticar chicle, fumar o comer en el puesto de trabajo.

11.Las manos deben lavarse en las siguientes circunstancias:
Después de manipular basura y dinero.
Después de manipular alimentos crudos (carnes, pescado, entre otros).
Después de tocarse el cabello, la nariz o la boca.
Después de manipular utiles o productos de limpieza.
Después de utilizar el servicio sanitario.

Antes de iniciar el trabajo y en todas las circunstancias que lo requieran. (11)
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Procedimiento

De acuerdo a la solicitud de dietas a servir en los diferentes servicios médicos,
realizar la requisicion de insumos.

Entregar a la cocinera los viveres necesarios para las preparaciones del dia.

El cocinero o cocinera reparte al encargado de preparar la dieta blanda la verdura.
Los auxiliares de cocina desempefian sus funciones segun la designacion de
labores por rol de turnos.

El cocinero o cocinera prepara el plato principal del tiempo de comida y reparte las
porciones segun lo solicita para cada servicio.

Los tiempos de comida deben prepararse en los siguientes horarios:

Desayuno: 6:00 a 7:20 am

Almuerzo: 8:00 a 11:45 am

Cena: 12:30 a 16:30 am

80




Flujograma 4

Subsistema de preparacion

Servicio de alimentacion Hospital Regional de Huehuetenango

Descripcion
La economa entrega a
cocinero (@) los viveres a
utilizar, segn la requisicion.

El cocinero (a) orienta a los
auxiliares de cocina para que
inicien sus funciones.

Los auxiliares de cocina
responsables inician con la
preparacion previa de los
alimentos y cocinero (a) con la
coccidn.

Los auxiliares y la cocinera de
turno cumplen con el horario de
produccion de los alimentos.

s Desayuno: 6:00 a 7:20 am

s Almuerzo: 8:00 a 11:45 am

s Cena: 12:30 a 16:30 pm

La cocinera sirve las porciones
para su pronta distribucion.

Ecdnoma Cocineros Auxiliares de cocina

Inicio

Fin

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019
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fripire 00 No.

PARA EL SERVICIO

Requisicion de insumos a Almacén General

REQUISICION A ALMACEN GENERAL

‘m)ir ;m%

DESPACHADO POR

Fuente. Almacén General. Trabajo de campo. 2019
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Instructivo para el llenado de la Requisicion de insumos a Almacén

General
El servicio de alimentacién a través del formato para la requisicion de insumos a
Almacén General, que esta debidamente numerado y con el sello de la Contraloria

General de Cuentas; realiza el pedido de la siguiente manera:

1. Anotar el nombre del servicio y el nimero de semana del ciclo de menu que se
preparara.

2. Anotar la fecha que correspondiente al dia, mes y afio.

3. Anotar el nombre del alimento por ejemplo: zanahoria, pollo, entre otros o el
nombre del insumo a utilizar, por ejemplo: cloro, esponjas para el lavado de
utensilios de cocina.

4. Anotar la cantidad del alimento o insumo que se esta solicitando con su debida
unidad de medicion.

5. En las lineas en blanco anotar el nombre y firma del responsable del solicitar y
autorizar la requisicion.

6. La columna que tienen por titulo “Cantidad despachada”, sera llenada por el
encargado de Almacén General que entrega el insumo, quien debera firmar en la
linea respectiva.

7. Archivar
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4.5 Ensamblaje de bandejas y distribucion de dietas

a. Concepto

Para distribuir las dietas en la mayoria de los hospitales se utiliza el sistema
descentralizado, éste se caracteriza porque el ensamble de las bandejas o platillos se
realiza en espacios independientes de donde se procesan los alimentos, se requiere
de bandejas individuales y carros transportadores, posteriormente se traslada todo el
equipo sucio para su sanitizacion. En el Hospital Regional de Huehuetenango se
maneja un sistema mixto, se utilizan carros que cumplen varias funciones,
transportacion, y recoleccion. La distribucion al comensal es directa, hasta donde éste

se encuentre. (2)

b. Objetivo
Distribuir las dietas correspondientes para cada paciente, segun lo solicitado por

enfermeria, lo cual deber ser supervisado por la jefatura del servicio de alimentacion.

c. Responsable

Cocinero (a) y auxiliares de cocina.

o

. Normas
1. Los carros transportadores deberan estar preparados con las bandejas, tazas,
cucharas o cubiertos, bebida, tortilla o pan en los horarios establecidos, los
responsables son los auxiliares de cocina designados para cada servicio médico.
2. El cocinero (a) de turno repartira el plato principal segun el namero de dietas
solicitadas por enfermeria en los siguientes horarios:
Desayuno: 7:20 am
Almuerzo: 12:00 am
Cena: 16:30 pm
3. Se utilizara un carro transportador por servicio médico, y se contara con 2 auxiliares
de cocina, uno encargado de servir el platillo en la bandeja y el otro de distribuir la

dieta a cada paciente.

84




N 9 VvV V VYV

Por bioseguridad los auxiliares de cocina se colocardn una bata sobre su uniforme
a la hora de distribuir la dieta, la cual se quitaran al ingresar nuevamente al servicio
de alimentacion y asi evitar cualquier tipo de contaminacion.

La distribucion de las dietas sera supervisada periddicamente por la jefatura del
servicio de alimentacion.

El cocinero (a) de turno es el responsable de servir los diferentes tiempos de
comida al personal autorizado para recibir los mismos y quien debera anotarse en

libro de control.

. Procedimiento

El auxiliar de cocina 1 del turno de la mafiana es el encargado de equipar cada
carrito con las bandejas, tazas, cucharas o cubiertos para servir el desayuno y
almuerzo.

El auxiliar de cocina 3 del tuno de la mafiana es el encargado de recibir la tortilla y
distribuirla en cada carrito segun lo requerido para el desayuno y el almuerzo.
Cada auxiliar de cocina, del turno de la tarde, sera el responsable de equipar el
carro transportador para distribuir la cena.

El auxiliar de cocina 2 del turno de la tarde es el encargado de recibir el pany las
tortillas y distribuirlo en cada carrito segun lo requerido.

El o la cocinero (a) es responsable de repartir el platillo principal del tiempo de
comida y servir la bebida a los encargados de servir y distribuir la dieta en los
diferentes servicios médicos en los siguientes horarios:

Desayuno: 7:20 am

Almuerzo: 12:00 am

Cena: 16:30 pm

Servir y distribuir las dietas a los pacientes.

Recolectar las bandejas y utensilios para llevarlos al area de limpieza.
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Flujograma 5

Subsistema de ensamblaje y distribucion de dietas

Servicio de alimentacion Hospital Regional de Huehuetenango

Descripcion Auxiliares de cocina Cocineros
El auxiliar de cocina equipa
cada carrito con las bandejas
para servir los diferentes
tiempos de comida

El auxiliar de cocina recibe la
tortilla y/o pan segln el horario
establecido y distribuye en
cada carrito lo solicitado.

El cocinero (a) reparte el platillo
principal del mena y la bebida
al encargado de cada carro
transportador.

 Desayuno: 720 am

s+  Almuerzo: 12:00 pm

« Cena: 16:30 pm

L 4

El auxiliar de cocina sirve el
platilo en cada bandea vy
distribuye al paciente en cada
servicio medico

s

Una hora después el auxiliar de
cocina recolecta las bandejas y
utensilios y llevarlos al area de
limpieza

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019
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4.6 Limpieza y desinfeccion

a. Concepto

La proteccion al consumidor se ha convertido en una de las prioridades principales en
las industrias alimentarias, el consumidor tiene derecho a consumir alimentos inocuos,
seguros y de calidad, y, para ello, es necesario tomar medidas higiénicas en todas las
fases de la produccion de los alimentos. La seguridad de los alimentos se consigue
mediante el mantenimiento de unas practicas sanitarias correctas, para lo cual se hace
fundamental que los operarios del servicio de alimentacibn tomen conciencia y

apliquen las medidas adecuadas.

Como se mencioné anteriormente los alimentos pueden no ser aptos para el consumo
humano cuando sufren alteraciones que conducen a una pérdida de las caracteristicas
organolépticas (sabor, olor, textura), pero también cuando son expuestos a
contaminantes que pueden dar lugar a enfermedades de transmision alimentaria; en
funcibn de la fuente responsable de la contaminacién, se diferencia entre

contaminacion fisica, quimica y/o bioldgica.

» Contaminacion fisica:
Es provocada cuando en el alimento aparecen elementos extrafios que no son
propios de él (cabello, trozos de plastico, vidrio, entre otros).

» Contaminacion quimica:
Es debida a que el alimento ha entrado en contacto con sustancias quimicas en
cualquier fase del proceso de produccién, por ejemplo: metales pesados,
fertilizantes, plaguicidas, es la més dificil de detectar y constituye un peligro para la
salud, al tratarse de sustancias toxicas para el ser humano.

» Contaminacioén biolégica:

Es originada por seres vivos tales como bacterias, parasitos, mohos y levaduras.

Las causas por las que se contaminan los alimentos se encuentran en el aire, la tierra,
el agua, animales, insectos y roedores, equipos y utensilios, manipuladores de

alimentos.
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Por lo anterior mencionado es recomendable que las ventanas permanezcan cerradas
al momento de la preparacion de los alimentos, o pueden permanecer abiertas siempre
y cuando cuente con rejillas que no permitan el paso de polvo o alguna clase de
insecto. Los insectos y roedores trasladan la suciedad desde las zonas contaminadas
hasta los alimentos a través de las patas, de la boca o de los productos de desecho,

transmitiendo de esta manera agentes contaminantes tanto fisicos como biolégicos.

Los equipos y utensilios pueden acumular polvo y suciedad, asi como restos de
alimentos que van a dar lugar al crecimiento de microorganismos. Por este motivo, el
material debe permitir la facil limpieza y desinfeccion e impedir que parte del equipo o
utensilio pase al alimento. El uso de las tablas de madera para cortar alimentos NO
ESTA PERMITIDO, debido a que es un material poroso, y ademas, por el uso, pueden
astillarse y aparecer restos de la madera en el alimento, ocasionando una

contaminacion fisica.

Sin embargo, la principal causa de contaminacion son los manipuladores de alimentos,
en la nariz, mano, boca y tracto intestinal se encuentran multitud de microorganismos
que, al entrar en contacto con los alimentos, comienzan a desarrollarse muy
rapidamente, por eso las personas que manipulan alimentos debe practicar normar de

higiene, las cuales se han citado las mas importante anteriormente.

Existen dos tipos de contaminacion, la contaminacion directa y la contaminacion
cruzada; la primera es la que se procede cuando el alimento se contamina en algun
punto de la cadena alimentaria debido a una manipulacion deficiente o de forma
natural, en cambio la contaminacién cruzada se produce cuando un alimento
contaminado provoca la contaminacion de un alimento sano, por ejemplo el contacto
del queso con la carne cruda, pescado o huevos o cuando los microorganismos que
se encuentran en el alimento crudo pasan al alimento sano a través de utensilios o de

las manos por la mala practica de los manipuladores de alimentos.
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Para prevenir la contaminacion se deben limpiar y desinfectar las areas de trabajo, los
utensilios de cocina que se utilizan en la preparacion y por supuesto las bandejas,
cucharas, tazas y carros transportadores que se utilizan en la distribucion de la dieta,
para ello se utilizan desinfectantes (cloro activo, compuestos de amonio cuaternario,
aldehidos, peroxidos), las propiedades que se buscan en un desinfectante son:

e Que tengan actividad antimicrobiana.

e Que sea de accion instantanea.

¢ Que no sea toxico en las concentraciones de uso.

¢ Que no presente efectos nocivos sobre el personal aplicador.

¢ Que no sea corrosivo.

¢ Que no sea inflamable, irritante, ni producir manchas ni olores.

La actuacion de los productos desinfectantes puede verse neutralizada por lo
depdsitos de suciedad y materia organica. Por este motivo, para que la limpieza y
desinfeccién se realicen de forma adecuada, en un primer lugar, se deben realizar los
procesos de limpieza (con la aplicacion de detergentes) para eliminar los restos de
materia organica y la suciedad grosera y, posteriormente, la desinfeccion. (12)

b. Objetivo
Llevar a cabo un sistema de limpieza y desinfeccion adecuado en las areas de trabajo
para la preparacion de alimentos, como del mobiliario y equipo, y utensilios de cocina

como para la distribucion de las dietas.

c. Responsable

Economa y cocinero (a) y auxiliares de cocina y Departamento de limpieza.
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. Normas y Procedimiento

Designar un lugar especial para almacenar los insumos de limpieza como los
estropajos, escobas, saca basuras, haraganes, jabon para lavatrastos v,
desinfectantes de forma semanal.

Proporcionar de manera diaria los medios para lavar, desinfectar y secar las manos
de manera adecuada, jabon, desinfectante, y toallas descartables de papel o
sistema de aire caliente

Coordinar de manera diaria con Departamento de limpieza, los horarios en que se
llevara a cabo la limpieza de pisos.

Contar de manera diaria con suficiente abastecimiento de agua y que sea
proveniente de una fuente segura, el agua que entre en contacto con los alimentos
debe contar con calidad sanitaria.

Jefatura del servicio de alimentacién identifica de manera quincenal los puntos
criticos de control que segun el Codex Alimentarius es “una etapa donde se puede
aplicar un control y que sea esencial para evitar o eliminar un peligro a la inocuidad
del alimento o para reducirlo a un nivel aceptable”. Se sugiere seguir los pasos que
muestra la Imagen 3.

Fumigar por lo menos 2 veces al afo.

Mantener de manera diaria las areas de lavado, libres de desechos de comida.
Llevar los desechos de basura y desperdicio de comida al area designada dentro
del servicio de manera diaria.

Lavarse las manos antes del inicio de las labores, cuando se cambien de actividad,
después de utilizar el sanitario, después de toser o estornudar, antes y después de
comer, humedecer las manos y antebrazo a la altura del codo, agregar jabén y
frotar por 20 segundos, seguidamente enjaguarse. Secar al aire o con una toalla
limpia.

Limpiar y desinfectar todos los utensilios de cocina, especialmente las bandejas,

cucharas y tazas que utilizan los pacientes de manera diaria.
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Imagen 4
Arbol de decisiones para establecer los puntos criticos de control

Cuestion |

NO w—No es un PCC _.’P.re

Cuestion 2

NO

Cuestion 3

Cuestién 4

v
No es un PCC ™™ pare

Fuente. Organizacién Panamericana de la Salud. Organizacién Mundial de la Salud.
(13)
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Procedimiento:

1. Después de cada uso remojar los utensilios de cocina, las tazas, las cucharas, en
recipientes separados, de preferencia con agua caliente y detergente.

2. Frotarlos con la esponja para lavar trastos para quietar los residuos de comida.
Enjuagar con agua fria.

4. Desinfectar las tazas y cucharas con agua limpia e hipoclorito de sodio (cloro
liquido al 5%) por cada litro de agua agregar 6 gotas de cloro.

5. Enjuagar luego de desinfectar.

6. Para secar los utensilios de cocina y el equipo que se utiliza para servir la dieta,

dejarlos escurrir, no es conveniente secarlos con pafnos.

Para las bandejas:

1. En el &rea de encamamiento apilar las bandejas, en el servicio de alimentacion
eliminar los restos de comida de las bandejas en el recipiente que se encuentra en
el area de deshechos.

2. Las bandejas, lavarlas y desinfectarlas en la maquina de lavado.

Observacion: cuando la bandeja contenga grasa, lavar antes con detergente, luego
desinfectar. La accion desinfectante se ve impedida si existen muchos restos de
materia organica.

Se sugiere que la mezcla para desinfectar sea: una taza de cloro diluida en un
galon de agua.

3. Dejar secar las bandejas.
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Flujograma 6

Subsistema de limpieza y desinfeccion

Servicio de alimentacion Hospital Regional de Huehuetenango

Descripcion
El auxiliar de cocina remoja los utensilios

de cocina y equipos con agua y detergente
por separado.

El auxiliar de cocina frota los utensilios y
equipo con esponjas para lavar trastos.

El auxiliar de cocina enjuaga con agua fria
las bandejas

El auxiliar de cocina desinfecta las tazas y
cucharas con agua y cloro (por cada litro de
agua, agregar 6 gotas de cloro)

El auxiliar de cocina enjuaga nuevamente
y deja escurrir los utensilios de cocina

El auxiliar de cocina almacena los
utensilios y equipo

El auxiliar de cocina

™ ]

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019
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Flujograma 7

Limpieza y desinfeccion para las bandejas

Servicio de alimentacion Hospital Regional de Huehuetenango

Descripcion El auxiliar de cocina
El auxiliar de cocina es el encargado de
eliminar el resto de comida de las bandejas [ Inicio ]
El auxiliar de cocina es el encargado de l

depositar el resto de comida en el
contenedor que se encuentra en el area de
desechos

El auxiliar de cocina debe de introducir las
bandejas en la maquina de lavado

El auxiliar de cocina deja escurrr las v
bandejas luego de la Ilimpieza vy
desinfeccion.

El auxiliar de cocina almacena las l
bandejas hasta el siguiente uso. [ Fin J

Fuente. Elaboracion propia. Trabajo de campo. Huehuetenango, 2019

94




PROPUESTA DE ORGANIZACION TECNICO-ADMINISTRATIVA DEL
SERVICIO DE ALIMENTACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE
HUEHUETENANGO “DR. JORGE VIDES MOLINA”

Elaboracion: Eugenia Guzman
Revision: Mgtr. Sonia Barrios.

Edicion: Primera. 2020 BlBLlOGRAFiA

10

11

Direccion del Hospital Regional de Huehuetenango. Diagndstico Hospitalario.
Huehuetenango, Guatemala; 2018.

Guerrero C. Administracion de Alimentos a Colectividades y Servicios de Salud.
Primera. ed. México, D.F.: McGraw-Hill Interamericana; 2001.

Dardano C, Castellanos L, Alfaro N. Manual para la Planificacion de Menuas
Institucionales. Segunda. ed. Guatemala: Serviprensa; 2012.

Espafiola RA. Diccionario de la Lengua Espafiola. [Online] Acceso 15 de
Octubrede 2019. Disponible en: https://www.rae.es/.

Tejada B. Administracion de servicios de alimentacion. Calidad, nutricién,
productividad y beneficios. Segunda ed. Colombia: Universidad de Antioquia;
2007.

Romero H, Garcia-Luna P, Cuervo M. Restauracion Hospitalaria. En Ansorena
Dea. Alimentacién Hospitalara 1. Fundamentos. Madrid: Diaz de Santos S.A.;
2013. p. 1-14.

Dardano C, Castellanos L, Alfaro N. Manual para la Planificacibn de Menus
Instiucionales. Tercera ed. Guatemala: ServiPrensa; 2018.

Mencha M, Tordn B, Elias L. Recomendaciones dietéticas diarias del INCAP.
Segunda ed. Guatemala: Serviprensa; 2012.

Bravo F. El manejo higiénico de los alimentos. Primera ed. Noriega G, editor.
México: Limusa S.A. de C.V.; 2004.

(INCAP). Contenido Actualizados de Nutricion y Alimentacion (CADENA) Mddulo
Il. Segunda ed.; 2004.

Amores D. Manipulacion de alimentos e higiene alimentaria. Primera ed. Madrid:
CEP SL; 2011.

95



https://www.rae.es/

12 Hurtado M. Higiene general en la industria alimentaria. Primera ed. Espaia: IC;
2013.

13 OMS O. Control Sanitario. [Online] Acceso 19 de Marzode 2020. Disponible en:
https://www.paho.org/hg/index.php?option=com_content&view=article&id=10915:
2015-principio-ii-establecer-los-puntos-criticos-de-
control&ltemid=41432&lang=es.

14 Ley de Servicio Civil. Acuerdo Gubernativo 1898. Guatemala. 2012.

15 Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social. Pacto Colectivo de Condiciones
de Trabajo. Guatemala.

16 Villegas. Elaboracion y validacion de un programa para célculo de dieta y
distribucién de porciones. URL. 2007. Lista de Intercambio. Curso: Servicios de
Alimentacion y Universidad del Valle de Guatemala. Lista de Intercambio de CAEN

17 Vega, L; IAarritu, M; Fundamentos de Alimentacion y Dietética. Primera ed.

México. Person Educacion. 2010. p. 11-19

18 Gomez, T. Propuesta de funcionamiento del servicio de alimentos para el Centro
de Atencion de Urgencias Nutricionales (CAUN), San Felipe, Retalhuleu,
Guatemla, 2018. (Tesis de grado. Licenciatura en Nutricién). Guatemala URL 2018

96



https://www.paho.org/hq/index.php?option=com_content&view=article&id=10915:2015-principio-ii-establecer-los-puntos-criticos-de-control&Itemid=41432&lang=es
https://www.paho.org/hq/index.php?option=com_content&view=article&id=10915:2015-principio-ii-establecer-los-puntos-criticos-de-control&Itemid=41432&lang=es
https://www.paho.org/hq/index.php?option=com_content&view=article&id=10915:2015-principio-ii-establecer-los-puntos-criticos-de-control&Itemid=41432&lang=es

PROPUESTA DE ORGANIZACION TECNICO-ADMINISTRATIVA DEL
SERVICIO DE ALIMENTACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE
HUEHUETENANGO “DR. JORGE VIDES MOLINA"
Elaboracion: Eugenia Guzman
Revision: Mgrt. Sonia Barrios.

Edicién: Primera. 2020 ANEXOS

Anexo 1 Articulos Ley de Servicio Civil y Pacto Colectivo de condiciones
de trabajo.

e Ley de Servicio Civil

Articulo 2. Propésito. El propésito general de esta ley, es regular las relaciones entre
la Administracion Publica y sus servidores, con el fin de garantizar su eficiencia,
asegurar a los mismos justicia y estimulo en su trabajo, y establecer las normas para

la aplicacion de un sistema de administracion de personal.

Articulo 61. Derechos de los servidores publicos. Los servidores publicos en los

servicios por Oposicidn gozan, de los derechos establecidos en la Constitucion, en el

texto de esta ley y ademas de los siguientes:

1. A no ser removidos de sus puestos, a menos que incurran en las causales de
despido debidamente comprobadas, previstas en esta ley;

2. A gozar de un periodo anual de vacaciones remuneradas de veinte dias héabiles,
después de cada afios de servicios continuos;
Las vacaciones no son acumulables; deben gozarse en periodos continuos y no
son compensables en dinero, salvo que se hubiere adquirido el derecho y no se
hubiere disfrutando al cesar la relacion de trabajo por cualquier causa;

3. Treinta dias a los servidores publicos expuestos a riesgos que causen
enfermedades profesionales, los que seran enumerados para ese efecto en el

reglamento respectivo;
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8.

9.

A licencias con o sin goce de sueldo, por enfermedad, gravidez, estudios,
adiestramiento y otras causas, de conformidad con el reglamento respectivo.

A enterarse de las calificaciones periodicas de sus servicios;

A recibir en la primera quincena del mes de diciembre de cada afio un aguinaldo
en efectivo, que se liquidara de conformidad con la ley y los reglamentos
respectivos;

A recibir indemnizacién por supresion del puesto o despido injustificado directo o
indirecto, equivalente a un mes de salario por cada afios de servicios continuos y
si los servicio no alcanzaren a un afio, a la parte proporcional al tiempo trabajado.
Su importe se debe calcular conforme al promedio de los sueldos devengados
durante los dltimos seis meses, a partir de la fecha de supresion del puesto. Este
derecho en ningun caso excedera de cincos sueldos (...);

A gozar del régimen de jubilaciones, pensiones y montepios, de conformidad con
la ley respectiva;

A recibir un subsidio familiar cuando las condiciones fiscales lo permitan de

conformidad con la ley respectiva;

10. Al ascenso a puesto de mayor jerarquia y/o sueldo, mediante la comprobacion de

eficiencia, y méritos, de conformidad con las normas de esta ley;

11.A un salario justo que le permita una existencia decorosa, de acuerdo a las

funciones que desempefie y los méritos de su actividad personal y;

12.Derecho a descanso forzoso de treinta dias antes del parto y cuarenta y cinco dias

después, con goce de salario.

Articulo 64. Obligaciones de los servidores publicos. Ademas de las que

determinen las leyes y reglamentos, son deberes de los servidores publicos:

1.
2.
3.

Jurar, acatar y defender la Constitucién de la Republica;

Cumplir y velar por que se cumpla la presente ley y sus reglamentos;

Acatar las 6rdenes e instrucciones que les impartan sus superiores jerarquicos, de
conformidad con la ley, cumpliendo y desempefiando con eficiencia las
obligaciones inherentes a sus puestos y en su caso, responder de abuso de

autoridad y de la ejecuciéon de las 6rdenes que puedan impartir, sin que queden
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exentos de la responsabilidad que les corresponde por la acciones de su
subordinados;

4. Guardar discrecion, aun después de haber cesado en el ejercicio de sus cargos,
en aquellos asuntos que por su naturaleza o en virtud de leyes, reglamentos o
instrucciones especiales, ser requiera reserva;

5. Observar dignidad y respeto en el desempefio de sus puestos hacia el publico, los
jefes, comparieros y subalternos, cuidar de su apariencia personal y tramitar con
prontitud, eficiencia e imparcialidad los asuntos de su competencia,

6. Evitar dentro y fuera del servicio la comision de actos refiidos con la ley, la moral y
las buenas costumbres, que afecten el prestigio de la Administracion Publica;

7. Asistir con puntualidad a sus labores;

Actuar con lealtad en el desempefio de sus funciones;

9. Aportar su iniciativa e interés en beneficio de la dependencia en la que sirvan y de

la Administracién Publica en general.

Articulo 67. Jornada ordinaria. La jornada ordinaria de trabajo sera fijada por la Junta
Nacional de Servicio Civil en el reglamento respectivo y la misma no podra ser menor
de cuarenta horas ni exceder en ningun caso de cuarenta y cuatro horas semanales.
En el reglamento se fijara lo relativo a la jornada diaria, nocturna y mixta y los sistemas

de distribucion del tiempo de trabajo que las circunstancias ameriten.

Articulo 68. Descanso semanal. Todo servidor publico tiene derecho como minimo,
a un dia de descanso remunerado después de una jornada semanal ordinaria de
trabajo o de cada seis dias consecutivos.

Es entendido que cuando el salario se pague por quincena, por mes o por un periodo
mayor, incluye el pago de los dias de descanso semanal y los dias de asueto.

Articulo 69. Dias de asueto. Son dias de asueto con goce de salario: el 1°. de enero,
el jueves, viernes y sdbado Santos, 1°. de mayo, 30 de junio, 15 de septiembre, 20 de
octubre, 1°. de noviembre, 24 de diciembre medio dia, 25 de diciembre y 31 de
diciembre medio dia. Ademas, el dia de la fiesta de la localidad.

El 10 de mayo gozaran de asueto con goce de salario, las Madres Trabajadoras del
Estado.
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Solo mediante ley podran aumentarse, modificarse o suprimirse los dias de asueto.

Articulo 76. Despido justificado. Los servidores publicos del Servicio por Oposicion
y sin Oposicion, sélo pueden ser destituidos de sus puestos si incurren en causal de
despido debidamente comprobada.

Son causas justas que facultan a la autoridad nominadora para remover a los

servidores publicos del Servicio por Oposicion, sin responsabilidad de su parte:

1. Cuando el servidor conduzca durante sus labores en forma abiertamente inmoral o
acuda a la injuria, a la calumnia o a las vias de hecho contra su jefe o los
representantes de éste en la direccion de las labores;

2. Cuando el servidor comenta algunos de los actos enumerados en el inciso anterior
contra otro servidor publico, siempre que como consecuencia de ello se altere
gravemente la disciplina o interrumpan las labores de la dependencia;

3. Cuando el servidor, fuera del lugar donde se ejecutan las labores y en horas que
no sean de trabajo, acuda a la injuria, a la calumnia o las vias de hecho contra su
jefe o contra los representantes de éste en la direccion de las labores, siempre que
dichos actos no hayan sido provocados y que, como consecuencia de ellos, se
haga imposible la convivencia y armonia para la realizacion del trabajo;

4. Cuando el servidor cometa algun delito o falta contra la propiedad en perjuicio del
Estado, de alguno de sus compaferos de labores, o en perjuicio de tercero en el
lugar de trabajo; asi mismo, cuando cause intencionalmente, por descuido o
negligencia, dafio material en el equipo, maquinas, herramientas, materiales,
productos y demas objetos relacionados en forma inmediata e indudable con el
trabajo;

5. Cuando el servidor falte a la debida discrecion, segun la naturaleza de su cargo,
asi como cuando revele los secretos que conozca por razén del puesto que ocupe;

6. Cuando el servidor deje de asistir al trabajo sin el correspondiente permiso o sin
causa debidamente justificada, durante dos dias laborales completos o durante
cuatro medios dias laborales en un mismo mes calendario.

La justificacion de la inasistencia debe hacerse al momento de reanudar sus

labores, sino lo hubiera hecho antes.
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Cuando el servidor se niegue de manera manifiesta a adoptar las medidas
preventivas 0 a seguir los procedimientos indicados para evitar accidentes o
enfermedades;

Cuando el servidor se niegue de manera manifiesta a acatar las normas o
instrucciones, que su jefe o su representante, en la direccion de los trabajos le
indiquen con claridad para obtener la mayor eficiencia y rendimiento en las labores;
Cuando el servidor viole las prohibiciones a que esta sujeto o las que se
establezcan en los manuales o reglamentos internos de la dependencia en que
preste sus servicios, siempre que se le aperciba una vez por escrito.

No sera necesario el apercibimiento en los casos de embriaguez cuando, como
consecuencia de ella, se ponga en peligro la vida o la seguridad de las personas o

los bienes del Estado;

10.Cuando el servidor incurra en negligencia, mala conducta insubordinacion,

marcada indisciplina, ebriedad consuetudinaria o toxicomania en el desempefio de

sus funciones;

11.Cuando el servidor sufra la pena de arresto mayor o se le imponga prision

correccional por sentencia ejecutoria;

12.Cuando el servidor incurra en actos que impliquen cualquier otra infraccién grave

de esta ley y sus reglamentos, de los reglamentos internos o manuales de la
dependencia en gque presta sus servicios. El reglamento hara la calificacion de las
faltas. (14)
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e Pacto Colectivo de Condiciones de trabajo

Articulo 8. Propésito del presente pacto. El propdsito general del siguiente pacto es
regular, armonizar y desarrollar las relaciones y los intereses mutuos entre el Ministerio
y sus trabajadores representados a través del Sindicato Nacional de Trabajadores de

Salud de Guatemala.

Articulo 22. Dias de asueto. Los trabajadores del MSPAS gozaran, al igual que el

resto de trabajadores del pais, de los dias de asueto que contemplan la Ley de Servicio

Civil, el Cddigo de Trabajo y los Acuerdos Gubernativos y Ministeriales

correspondientes, y ademas los siguientes:

a. Se otorgara asueto para todos los trabajadores el dia Miércoles Santo, todo el dia.

b. EI 17 de junio, dia del padre, con goce de salario, para los padres trabajadores del
MSPAS.

c. El 10 de mayo de cada afio, se dara permiso a la madre trabajadora, con goce de
salario.

d. El9 de marzo, aniversario del SNTSG, el MSPAS, concedera licencia con goce de
salario a todos los afiliados al SNTSG.

e. El dia del Salubrista, el primer viernes del mes de septiembre de cada afio y lo
gozaran todos los trabajadores del MSPAS.

f. Cada trabajador gozara de permiso el dia de su cumplearios.

g. Los feriados, asuetos y permisos se gozaran en el habil, anterior o posterior,

cuando coincidan con dias inhabiles.

Articulo 24. Vacaciones. Por el riesgo profesional a que se encuentran expuestos los
trabajadores del MSPAS y como lo viene haciendo el Ministerio, otorga a todos sus

trabajadores, treinta dias habiles de vacaciones anuales.

Articulo 25. Licencias con goce de salario. El MSPAS concedera a sus trabajadores

licencia con goce de salario en los siguientes casos:

a. Por fallecimiento de padres, conyuge, o de la persona con al cual conviviese o
estuviese unida de hecho o hijos del trabajador, 5 dias habiles.

b. Por matrimonio del trabajador, 10 dias habiles.
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c. Por nacimiento de hijo del trabajador, 5 dias habiles.

d. Por fallecimiento de hermanos del trabajador, 3 dias habiles.

e. Por enfermedad comprobada con constancia médica cuya condicion requiere de
cuidados asistenciales de padres, conyuge, hijos, hermanos del trabajador, 2 dias
hébiles.

f. Por obtencion de beca, siempre y cuando sea otorgada por la funcién que
desemperia, el tiempo que dure la misma, con un plazo maximo de 2 afos.

g. Por citacidon administrativa, judicial y/o técnica, por el tiempo que sea necesario.

Articulo 37. Ingreso a las labores. Todos los trabajadores estdn obligados a

presentarse puntualmente a sus labores. Con referencia a las faltas de puntualidad en

el trabajo sera observado lo siguiente:

a. Llegada tarde se considera la presentacion al trabajo dentro de los quince minutos
siguientes al respectivo horario de entrada.

b. Durante un mismo mes calendario las dos primeras llegadas tarde, siempre que
hayan sido por causas imprevistas no impuntuales al trabajador, no causaran

sancion alguna. (15)
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Anexo 2 Valores de la lista de intercambio

VALORES DE LA LISTA DE INTERCAMBIO

LISTA
Leche baja en grasa o Incaparina
Leche entera
Verduras
Frutas
Cereales
Carnes
Grasas

Azlcar

# KCAL CHON CHO COOH

1 80 4 12 2
2 150 8 11 8
3 25 1 5 0
4 50 0 12 0
5 75 2 15 1
6 60 6 0 4
7 45 0 0 5
8 20 0 5 0

FUENTE. Villegas, 2012. Elaboracién y validaciéon de un programa para célculo de dieta y distribucién de

porciones, pagina 30 y URL, 2007. Listas de Intercambio. Curso: Servicios de Alimentacion y Universidad del

Valle de Guatemala. Listas de Intercambio de CAEN (Centro de Atencion y Educacion Nutricional).

LISTA DE INTERCAMBIO

Lacteos bajos en grasa No. 1

Alimento Porcion
Incaparina lista para beber, Crecimax, Incaparina maternal, Incaparina de 1 taza
sabores, Incaparina tradicional.
Leche de soya 1 taza

Leche de soya en polvo

Leche descremada en polvo

Leche descremada liquida

Yogurt descremado 0% grasa
Yogurt natural sin grasa y sin aztcar

Bienestarina o Vitatol

LActeos enteros No. 2
Alimento
Leche entera liquida
Leche entera en polvo

Yogurt entero

3 cucharadas
2 ¥ cucharadas
1taza
1taza
¥ de taza

2 cucharadas

Porcion
1 taza
2 Y2 cucharadas

1 taza
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Vegetales No. 3

Alimento

Hoja verde de intenso color, cocida, (bledo/amaranto, espinaca,

acelga, chipilin, berro)

Hoja verde de color intenso, crudo, (bledo/amaranto, espinaca,

acelga, chipilin, berro)

Pepino/tomate/remolacha

Repollo crudo

Repollo cocido

Zanahoria cruda

Zanahoria cocida

Brocoli

Guisquil o perulero cocido/guicoy
Berenjena/suchini/lechuga

Apio/coliflor/hongos/flor de izote/macuy/nabo/quilete

Arveja china/chilacayote tierno/perulero/ejote/rabano

Frutas No. 4
Alimento
Banano
Ciruela
Chicozapote/guayaba/granadilla
Fresa
Higo/jocote mediano
Mamey
Mango

Mango verde/mandarina/durazno

Caimito/melocotén/nectarina/toronja/kiwi/lima/manzana/naranja

Pitaya

Nispero

Mora/nance

Pera
Sandia/pifia/papaya
Melon

Jugo de naranja

Uvas
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Porcion

Y taza

1 taza

¥, taza
1 taza
Y taza
Y% taza
Y taza
Y taza
% taza
1% taza
1 taza

Y taza

Porcion
1 unidad mediana
2 unidades medianas
1 unidad
16 unidades pequefas
3 unidades
Y. de unidad
1 unidad mediana
2 unidades
1 unidad
¥ unidad
8 unidades
13 unidades
% unidad
1 rodaja
2 rodajas
Y vaso

10 unidades




Cereales No. 5
Alimento
Arroz blanco o integral cocido/frijol/lentejas/pastas/camote/cereal de
desayuno sin aztcar/malanga
Barra de cereal de arroz/pan dulce/pan francés/pan de rodaja/tortilla
de maiz o trigo/tamal/panqueque mediano/totoposte
Garbanzos cocidos
Avena o mosh crudo
Corazon de trigo
Galletas integrales dulces/galletas integrales saladas, maiz y trigo
Ichintal
Maicena sin leche y sin azlcar
Papa
Platano
Yuca
Pan integral o pan de centeno

Pan pita/elote

Carnes No. 6
Alimento
Atlan en agua
Mariscos/pavo sin piel/carne de cerdo/carnes de res/pollo/queso
mozzarella o parmesano/queso suizo/queso fresco/queso cheddar,
gouda, monterrey
Huevo
Jamén/queso kraft
Salchicha pequefia

RequesoOn, queso cottage o ricota

Grasas No. 7
Alimento
Aceite vegetal/margarina o mantequilla/mantequilla de mani/mayonesa
baja en grasa
Aguacate

Crema o queso crema
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Porcion

Y taza

1 unidad

Y4 taza
4 cucharadas
1 taza
1 paquetito
1 trozo mediano
1taza
2 unidades medianas
1 tercio de unidad
1/3 taza
1 rodaja

15 unidad

Porcion
2 onzas

1 onza

1 unidad
1 rodaja
1 unidad

3 cucharadas

Porciéon

1 cucharadita

Y4 de unidad

1 cucharada




Queso crema bajo en grasa 3 cucharadas

Manias 10 unidades
Nueces (almendras, pistacho) 6 unidades
Semilla de marafién/aceitunas 8 unidades

AzUcar No. 8

Alimento Porcion
Azlcar blanca o morena 1 cucharadita
Jalea 0 mermelada baja en calorias 1 cucharadita
Miel de abeja, maple o cafia 1 cucharadita
Gelatina con azucar 2 cucharadas
Raspadura o panela 1 cucharadita
Salsa kétchup 1 cucharadita
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Anexo 3 Nomenclatura de las imagenes que conforman los flujogramas

ACTIIDAD SiMBOLO
Inicio y fin
Documento L/|
Actividad
Decision

Supervision

v

Linea de flujo

Fuente. Gmez, T. Propuesta de funcionamiento del servicio de alimentos para el Centro de Atencion
de Urgencias Nutricionales (CAUN), San Felipe, Retalhuleu, Guatemala, 2018. (Tesis de grado.

Licenciatura en Nutricion) Guatemala. URL. 2015 (18)
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