UNIVERSIDAD NACIONAL
PEDRO RUIZ GALLO

FACULTAD DE INGENIERIA QUIMICA E INDUSTRIAS
ALIMENTARIAS

UNIDAD DE POSGRADO

PROGRAMA DE MAESTRIA EN CIENCIAS- GESTION DE LA
CALIDAD E INOCUIDAD DE ALIMENTOS

TESIS

Implementacién de un plan de capacitacion por competencias
dirigido a personal técnico-auxiliar del servicio de alimentacion
hospitalaria para garantizar la inocuidad de alimentos

Presentada para Obtener el Grado Académico de

Maestra en Ciencias-Gestion de la Calidad e Inocuidad de Alimentos

Presentada por:

Ana Maria del Carmen Siancas Gallo

Asesor:

Dra. Graciela Olga Albino Cornejo

Codigo ORCID N°0000-0002-3229-1688

Lambayeque — Peru

2022


leyny.coronel
Texto tecleado
Implementación de un plan de capacitación por competencias
dirigido a personal técnico-auxiliar del servicio de alimentación 
hospitalaria para  garantizar la inocuidad de alimentos


UNIVERSIDAD NACIONAL
PEDRO RUIZ GALLO

\ v,% N :
MBAY (’6240

FACULTAD DE INGENIERIA QUIMICA E INDUSTRIAS
ALIMENTARIAS

UNIDAD DE POSGRADO

PROGRAMA DE MAESTRIA EN CIENCIAS- GESTION DE LA
CALIDAD E INOCUIDAD DE ALIMENTOS

TESIS

Implementacién de un plan de capacitacion por competencias
dirigido a personal técnico-auxiliar del servicio de alimentacion
hospitalaria para garantizar la inocuidad de alimentos
Presentada para Obtener el Grado Académico de
Maestra en Ciencias-Gestion de la Calidad e Inocuidad de Alimentos

APROBADA POR EL SIGUIENTE JURADO:

=1

Dra. Blanca Margarita Romero Guzman
Presidente

u.{uu—aJF

Dr. Angel Wilson Mercado Seminario
Secretario

CH

\
Dra. Noemi Ledn Roque

Vocal ..
11


leyny.coronel
Texto tecleado
Implementación de un plan de capacitación por competencias
dirigido a personal técnico-auxiliar del servicio de alimentación 
hospitalaria para  garantizar la inocuidad de alimentos

leyny.coronel
Texto tecleado
TESIS  

leyny.coronel
Texto tecleado
      Vocal

leyny.coronel
Texto tecleado
APROBADA POR EL SIGUIENTE JURADO:


ACTA DE SUSTENTACION DE MAESTRIA VIRTUAL N°006-2022-UINV-FIQIA

Siendo las 5:00 pm. del dia 02 de diciembre del 2022, se reunieron via plataforma virtual,

https://meet.google.com/qig-tepw-gte los miembros de jurado evaluador de la Tesis

Titulada: Implementacion de un plan de capacitacién por competencias dirigido a

personal técnico- auxiliar del servicio de alimentacion hospitalaria para garantizar la
inocuidad de alimentos; designados por Resolucion N°048-2022-D-FIQIA-VIRTUAL
de fecha 28 de enero del 2022 con la finalidad de Evaluar y Calificar la

sustentacion de la tesis antes mencionada, conformados por los siguientes docentes:

v/ Dra. BLANCA MARGARITA ROMERO GUZMAN - Presidente
v Dr. ANGEL WILSON MERCADO SEMINARIO - Secretario

v Dra. NOEMI LEON ROQUE - Vocal.

La tesis fue asesorada por la Dra. GRACIELA OLGA ALBINO DE ROMERO.
nombrado (a) por Resolucion N° 048-2022-D-FIQIA-VIRTUAL de fecha 28 de enero
del 2022. El acto de sustentacion fue autorizado por Resolucion N°418-2022-D-
FIQIA- VIRTUAL de fecha 01 de diciembre del 2022, La Tesis fue presentada y
sustentada por el (la) Mblga. Ana Maria Siancas Gallo y tuvo una duracién de 50
minutos.

Después de la sustentacion, y absueltas las preguntas y observaciones de los miembros
del jurado; se procedio a la calificacion respectiva, otorgandole el calificativo de (18)
(dieciocho) en la escala vigesimal, mencion MUY BUENO. Por lo que queda APTA
para obtener el Grado Académico de Maestra en Ciencias — Gestion de la Calidad
e Inocuidad de Alimentos de acuerdo con la Ley Universitaria 30220 y la
normatividad vigente de la Facultad de Ingenieria Quimica e Industrias Alimentarias y
la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo.

Siendo las 05:50 pm. se dio por concluido el presente acto académico, dandose

conformidad al presente acto, con la firma de los miembros del jurado.

..........................................................................

Presidente Secretario
Dra. Blanca Margarita Romero Guzman Dr. Angel Wilson Mercado Seminario

Vocal
Dra. Noemi Leon Roque Dra. Graciela Olga Albino de Romero

111


https://meet.google.com/qig-tepw-qte
leyny.coronel
Texto tecleado
iii


Constancia de aprobacion de originalidad de Tesis

Yo, Graciela Olga Albino Cornejo, asesora de tesis de Maestria en Ciencias -Gestion de
Calidad e Inocuidad de Alimentos de la Lic. Blga. Ana Maria Del Carmen Siancas Gallo,
Titulada:

Implementacion de um plan de capacitacion por competencias dirigido a personal técnico-
auxiliar del servicio de alimentacion hospitalaria para garantizar la inocuidad de alimentos,
luego de la revision exhaustiva del documento, constato que la misma tiene un porcentaje de

similitud de 19%, verificable en el reporte de similitud del Programa Turnitin.
El suscrito analizé dicho reporte y concluyo que cada una de las coincidencias detectadas, no

constituyen plagio. A mi leal saber y entender, la tesis cumple con todas las normas para el

uso de citas y referencias establecidas por la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo.

Lambayeque, 03 de febrero de 2022

<*r;',, Gors & ¢ Ié _~ o0
e (Al ancad,

Dra. Graciela Olga Albino Cornejo Lic. Ana Maria Siancas Gallo
Asesora Autor
DNI 17536483 DNI 16403876

v



IMPLEMENTACION DE UN PLAN DE CAPACITACION POR
COMPETENCIAS DIRIGIDO A PERSONAL TECNICO-AUXILIAR
DEL SERVICIO DE ALIMENTACION HOSPITALARIA PARA
GARANTIZAR LA INOCUIDAD DE ALIMENTOS

INFORME DE ORIGINALIDAD

19, 18, 3. 10w

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET ~ PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

repositorio.upn.edu.pe 30/
0

Fuente de Internet

edoc.pub 1 o
0

Fuente de Internet

pesquisa.bvsalud.org 1
Fuente de Internet %

Fuente de Internet

repositorio.uct.edu.pe 1 o
0

Fuente de Internet

blog.critours.com = e 1
%

Fuente de Internet

Dra. Graciela Olga Albino Cornejo
Asesora

DNI 175306483

cdn.www.gob.pe 1 o
0

Fuente de Internet

nuevaweb.hdosdemayo.gob.pe 'I %
6
B

Submitted to Universidad Cesar Vallejo <1
%

Trabajo del estudiante



leyny.coronel
Texto tecleado
v


1library.co

n Fuente de Internet <1 0/0
es.scribd.com

Fuente de Internet <1 %
repositorio.unan.edu.ni

Fuente de Internet <1 %
repositorio.unprg.edu.pe:8080

Fuente de Internet <1 %
repositorio.unsm.edu.pe

Fuente de Internet <1 %

produccionesmultimediasena.blogspot.com <1
Fuente de Internet %
repositorio.ucv.edu.pe

Fuente de Internet <1 %
hdl.handle.net

Fuente de Internet <1 %
www.slideshare.net

Fuente de Internet <1 %
dspace.cordillera.edu.ec

Fuente de Internet ) 5?;_“{”\;_ A <1 %

t . d Dra. Graciela Olga Albino Cornejo

repositorio.uss.edu.pe Asesora

Fuente de Internet DNLITS30383 <1 %
Submitted to University of Wales central

Y <1 %

institutions

vi


leyny.coronel
Texto tecleado
vi


Trabajo del estudiante

repositorio.utp.edu.pe

Fuelr?‘cedelnternet p p <1 %

Submitted to Universidad Nacional del Centro <1

%

del Peru
Trabajo del estudiante
repositorio.lamolina.edu.pe

FueEcedeInternet p <1 0/0
repositorio.unac.edu.pe

FueEcedeInternet p <1 %
tesis.usat.edu.pe

Fuente de Internet p <1 %
www.hospitalregionaldemalaga.es

FuentedelnterrEt g g <1 %
repositorio.unsa.edu.pe

FueEtedeInternet p <1 %
tesis.ucsm.edu.pe

Fuente de Internet p <1 %
docplayer.es

Fuenteejelnyternet <1 %
repositorio.unap.edu.pe

FueEtedeInternet p p <1 %
Submitted to University of Wisconsin System

Trabajo del estudiante y y <1 %

- 7"'4{'“ S

Dra. Graciela Olga Albino Cornejo
Asesora
DNI 17536483

vii


leyny.coronel
Texto tecleado
vii


09)
N

documentop.com
P <1 %

Fuente de Internet

W
B

Submitted to Corporacion Universitaria <1 o
Minuto de Dios, UNIMINUTO ’

Trabajo del estudiante

W
B

es.slideshare.net
<1 %

Fuente de Internet

W
Ul

catedraalimentacioninstitucional.files.word press.g)fr
Fuente de Internet %

w
(©))

repositorio.essalud.gob.pe <’] o
0

Fuente de Internet

W
B

www.kerwa.ucr.ac.cr <1
%

Fuente de Internet

W
(00

Submitted to Universidad Industrial de <'I
%
Santander UIS

Trabajo del estudiante

w
O

tesis.pucp.edu.pe <1y
0

Fuente de Internet

B
o

WWW.amc.unam.mx
<1 %

Fuente de Internet

B

repositorio.uandina.edu.pe <1 o
0

Fuente de Internet

=
\)

ri.ues.edu.sv |
<1 %

Fuente de Internet B A

Dra. Graciela Olga Albino Cornejo
Asesora

DNI 17536483 viii


leyny.coronel
Texto tecleado
viii


&
w

fundamentosdecalidadtotalcurc.files.wordpress.

Fuente de Internet

LM o

repositorio.unprg.edu.pe

FueEte de Internet p g p <1 %
www.metabase.net

Fuente de Internet <1 %

Submitted to Universidad Alas Peruanas <1
Trabajo del estudiante %

Submitted to Barcelona School of <1 o
Management
Trabajo del estudiante
Submitted to Universidad de Monterre

Trabajo del estudiante y <1 %
livrosdeamor.com.br

Fuente de Internet <1 %
www.researchgate.net 1

Fuente de Internet g < %
repositorio.usil.edu.pe v

Fuege de Internet p < %
www.tdx.cat

Fuente de Internet <1 %
repositorio.unp.edu.pe

Fuelngte de Internet p p <1 0/0

ul
B

www.panalimentos.org e,

Dra. Graciela Olga Albino Cornejo
Asesora
DNI 17536483

X


leyny.coronel
Texto tecleado
ix


Fuente de Internet

<1 %

articles.southbendtribune.com <'I
Fuente de Internet %
repositorio.udh.edu.pe

Fuente de Internet < 1 %
www.ecotopia-educacion.org

Fuente de Internet < 1 %

www.masterlogistica.es <1
Fuente de Internet %
biblioteca.isur.edu.pe

Fuente de Internet < 1 0/0

E repositorio.continental.edu.pe <1
Fuente de Internet %
repositorio.ug.edu.ec

Fuente de Internet < 1 %

unamglobal.unam.mx <1
Fuente de Internet %

www.cinterfor.org.uy <1
Fuente de Internet %
destp.minedu.gob.pe

Fuente de Internet < 1 %
idoc.pub A

Fuente de Internet _ <1 %

Dra. Graciela Olga Albino Cornejo

Asesora

DNI 17536483



leyny.coronel
Texto tecleado
x


moam.info

m Fuente de Internet < 1 0/0

repositorio.unsaac.edu.pe <1
Fuente de Internet %
repositorio.upao.edu.pe

@ Fuente de Internet < 1 %

E repositorioacademico.upc.edu.pe <1
Fuente de Internet %

rpmesp.ins.gob.pe <1
Fuente de Internet %
www.localizatumedico.com

Fuente de Internet < 1 %
WWW.scribd.com

Fuente de Internet < 1 %
Submitted to Infile

Trabajo del estudiante < 1 %

fanaticodelderechoysulogica.wordpress.com <1
Fuente de Internet %
redi.unjbg.edu.pe

Fuente de Internet < 1 %
repositorio.uns.edu.pe

Fuente de Internet < 1 %
www.flp.edu.hk

Fuente de Internet < 1 %

xi


leyny.coronel
Texto tecleado
xi


www.youtube.com

Fuente de Internet

E
oo

<1%

Submitted to Pontificia Universidad Catolica
del Peru

Trabajo del estudiante

3
O

<1%

Excluir citas Activo Excluir coincidencias < 15 words
Excluir bibliografia Activo

c ?’J{A:/“ _‘-_)

Dra. Graciela Olga Albino Cornejo
Asesora
DNI 17536483

Xii


leyny.coronel
Texto tecleado
xii


turnitinyJ)
Recibo digital

Este recibo confirma guesu trabajo ha sido recibido por Turnitin, A continuacion podra ver
la informacidn del recibo con respecto a su entrega.

La primera pagina de tus entregas se muestra abajo.

Autor de la entrega:  Ana Marla Del Carmen Siancas Gallo
Tiulo del ejercicio:  Tesis Posgrado
Titulo de la entrega:  IMPLEMENTACION DE UM PLAN DE CAPACITACION POR COM...
Mombre del archivo:  tesis_AnaMar_a_Siancas_Gallo-Ok_2022.docx
Tamafo del archiva: 40,04
Total paginas: 158
Word count: 28864
Total de caracteres: 169,533
Fecha de entrega:  03-feb.-2022 07:26p. m. (UTC-0500)
Identificador de |a entre... 1754498685

LRIVEREAL AT AL FEBRF AL T GALLE
IPETALR B PCRSTL HATHE FIGRL

SATETEL Y N CEETHIN [ LA CALIDA . %0 UIBAR
I ALIS ST

LLLE LI L RTER LU T L TR TR L

Tess posorasts pun mpo < Gk st mgo i Misrews o0 Cioss
G i Roccabdi s s

FEESESNTAE P

Lk, Wigs. tps Marks Dl prese e dals

Dra. Graciela Olga Albino Cornejo
Asesora
DNI 17536483

xii


leyny.coronel
Texto tecleado
xii


DEDICATORIA

A Dios por darme la agudeza para
entender, capacidad para retener, método
y facultad para aprender, sutiliza para
interpretar y la sabiduria necesaria para

ejercer como docente.

A mi mama Rosa Gallo y a mi papa
Héctor Siancas, que ya estan en el cielo,
por sus sabios consejos, por su ejemplo de
vida, perseverancia y su constante

dedicacion.

A mi hermano Luis Ramon, Jesus
Maria y a mi Josemaria, a mis tios:
Barbarita, Leopoldo, Lazaro, Juan y toda

mi familia por su apoyo incondicional.

Xiv



AGRADECIMIENTO

Agradezco de manera especial a mi
Asesora Dra. Graciela Olga Albino Cornejo
por su dedicacion incondicional en el

desarrollo de mi proyecto y tesis.

Al M.Sc. Jorge Fupuy y a la Lic. En
educacion Jesus Maria Guevara que desde
su experiencia hicieron los aportes
necesarios al presente trabajo de

investigacion.

A los docentes integrantes del Jurado,
quienes revisaron ¢  hicieron las
observaciones necesarias al presente trabajo
de investigacion para asi lograr obtener el

grado de magister.

XV


leyny.coronel
Texto tecleado
xv


INDICE

pag.
RESUMEN e 1
ABSTRACT ...t 2
INTRODUCCION. ...ttt 3
CAPITULO I oo e 8
ANALISIS DEL OBJETO DE ESTUDIO........ccceiiiiiiiiiiiiiieaaaeeeiiiiiee e, 8
1.1. LUGAR DE APLICACION ......ooiiiiiiiiiiiiiiiiiiie e 9
1.2. REALIDAD PROBLEMATICA ... .c.ouuiiiiiiii e 9
1.3. TIPO DE ESTUDIO Y DISENO DE CONTRASTACION DE HIPOTESIS ...... 14
1.3.1. Tipo de eStUAIO. .. .iiuiintiti it 14
1.3.2. Diseflo de 12 INVEeStIZACION. .. .. ...uiuet ettt e e 15
1.4. POBLACION Y MUESTRA DE ESTUDIO.........coootieeeeeeeeeeeeeeeeee e 15
14,1, PODBIaCION. ... et 15
LRV L1 ] 1 16
1.5. INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS.......cevuiiieiieiieeeiee 16
1.6. ANALISIS ESTADISTICOS DE LOS DATOS.....ccceieiiieiiiieeeeeiein 18
LN 8 ) 5 1 19
MARCO TEORICO. ......ctiiiieeeeeeeiie e 19
2.1. ANTECEDENTES ... e e, 20
2.2. MARCO TEORICO CONCEPTUAL...........oeiiiiiiiiiiiiiie e, 23
2.2.1. Marco NOTMALIVO. ...ttt et ettt et et et 23
2.2.2. Plan de Capacitacion basado en Competencias............coeveeueiuineerninnnnn. 24
2.2.3. Produccion de alimentos inocuos en los Servicios de Alimentacion
Hospitalaria..........oouoiiiiii 29
CAPITULO IIL . . e e e 33

XVvi


leyny.coronel
Texto tecleado
xvi


ANALISIS Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS.........uiiiiiieeiiiieeeeeee 33

3.1. Diagnostico de las actividades.........c.oovveiiiiiiiii i 33
3.2. Evaluacion de la aplicacion de la Capacitacion basada en Competencias............. 38
3.2.1. Aplicacion de Test de intereses y eXpectativas .......c.vveveevrieiineenneennneannns 39
3.2.2. Resultados sobre el aprendizaje alcanzado...................cooviiiiiiiiiinnnn.n. 40
3.2.3. Resultados sobre la Satisfaccion Alcanzada..................coooiiii, 47
3.2.4. Resultados sobre la Aplicacion del Conocimiento Adquirido...................... 48
3.2.5. Resultados logrados en el Servicio de Alimentacion....................c.eevvennn. 50

3.3. Disefio de un Plan de Capacitacion basado en competencias..............evueenennn.n. 52
CONCLUSIONES ... e 106
RECOMENDACIONES. .. e 108
BIBLIOGRAFIIA ..., 109
AN E X O S 119

Xvil


leyny.coronel
Texto tecleado
xvii


Lista de tablas

Tabla 1: Distribucion de la poblacion de los técnicos-auxiliares de los Servicios de
alimentacion.

Tabla 2.: Distribucidon de la muestra de técnicos — auxiliares voluntarios de los Servicios de
alimentacion.

Tabla 3: Resultados de la aplicacion de la lista de verificacion sanitaria en el Servicio de
Alimentacion de Hospital publico A, basada en la NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01.

Tabla 4: Resultados de la aplicacion de la lista de verificacion sanitaria en el Servicio de
Alimentacion de Hospital publico B, basada NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01.

Tabla 5: Resultadosm del Pretest aplicado al personal técnico-auxilirar de Servicio de
alimentacion de Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Peru.

Tabla 6: Comparacion de respuestas correctas obtenidas por técnicos-auxiliares del Servicio de

Alimentacion de Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Pert.

Tabla 7: Ejecucion del Plan de Capacitacion para alcanzar la competencia Aplica las BPM en
los Servicios de Alimentacion de Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Pert1.

Tabla 8: Comparacion de resultados del Pre-test y Post-test aplicado a personal Técnico-
auxiliar de Servicios de alimentacion de Hospitales publicos del Dpto de Lambayeque-Peru
(n=14).

Tabla 9: Comparacion de satisfaccion alcanzada por técnicos-auxiliares del Servicio de
Alimentacion de Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Pert.

Tabla 10: Comparacion de aplicacion del conocimiento adquirido por técnicos-auxiliares del
Servicio de Alimentacion de Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Peru.

Tabla 11: Comparacion de la Valoracion del Impacto de la Capacitacion (BPM) en el Servicio

de alimentacion de Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Pert.

XVil



Lista de figuras

Figura 1: Captura de pantalla del material enviado previo a la capacitacion
Figura 2: Captura de pantalla de Cuestionario de intereses y expectativas previas
Figura 3: Captura de pantalla de la Presentacion del Curso

Figura 4: Captura de pantalla del envio del Pre-test a estudiantes

Figura 5: Captura de pantalla del envio de la Lista de compromisos

Figura 6: Captura de pantalla del envio de links para observar videos

Figura 7: Captura de pantalla del envio de sesiones con audio

Figura 8: Captura de pantalla del envio de Test y fichas de metacognicion

Figura 9: Captura de pantalla del envio de Lista de Verificacion Sanitaria

Figura 10: Captura de pantalla de material fotografico enviado por estudiantes
Figura 11: Captura de pantalla del envio de videos elaborados por estudiantes
Figura 12: Captura de pantalla del envio del Post-Test a estudiantes

Figura 13: Captura de pantalla de envio de Test de satisfaccion de la capacitacion
Figura 14: Captura de pantalla de fotos de estudiantes con certificados.

Figura 15: Captura de pantalla de test de Aplicabilidad del conocimiento adquirido

Figura 16. Charla de actualizacién en BPM Hospital A del Dpto. de Lambayeque

XiX


leyny.coronel
Texto tecleado
xix


Resumen

Después de numerosos estudios de investigacion se ha llegado a la conclusion de que las
deficiencias higiénico-sanitarias en los servicios de alimentacion hospitalaria estan
relacionadas con la ausencia de una permanente capacitacion en Buenas Practicas de
Manipulaciéon de alimentos (BPM) para asi evitar las enfermedades de trasmision alimentaria
(ETA). El objetivo fue evaluar los resultados de la aplicacion de un Plan de capacitacion por
competencias, dirigido al personal técnico- auxiliar del Servicio de Alimentacion hospitalaria,
se realizd un diagnéstico de las actividades en dos hospitales publicos del Dpto. de
Lambayeque-Pert y ante la ausencia de un Plan de capacitacion, se disefido uno para que al
culminarse, el trabajador pudiera alcanzar la competencia: Aplica las Buenas Practicas de
Manipulacioén de Alimentos (BPM) para garantizar la inocuidad de los alimentos respetando la
Norma Técnica Sanitaria para los Servicios de Alimentacion en establecimientos de salud, NTS
N° 098-MINSA/DIGESA — V.01. Para la evaluacion se aplico el Modelo clésico de los cuatro
niveles de Donald Kirkpatrick (Reaccion, aprendizaje, conducta y rendimiento). Se trabajé con
un enfoque cuantitativo y disefio pre-experimental, la poblacién estuvo conformada por 45
técnicos-auxiliares, de los cuales 24 fueron voluntarios y conformaron la muestra de estudio
para recibir la capacitacion y la evaluacion correspondiente, aplicandose el Pre-test y el Post-
test, de acuerdo a la escala de calificacion propuesta por el MINEDU (2017), antes de la
capacitacion el 92.9 % de técnicos-auxiliares obtuvieron una calificacion que indicaba que se
encontraban en un Inicio (C) y un 7.10 % en Proceso (B), luego de concluida la capacitacion,
el 35.7 % obtuvo una calificacion B que indica que estan en Proceso de obtener el logro
esperado, un 35.7 % obtuvo una calificaciéon A que reafirma que alcanzaron el Logro esperado

y un 28.6 % obtuvo AD que consolida que han alcanzado el Logro de manera destacada.

En esta investigacion se llegd a la conclusion de que se comprueba la hipotesis de que la

aplicacion de un Plan de capacitacion basado en la NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01 tiene

1



efecto significativo para alcanzar la competencia laboral que garantice la produccion de

alimentos inocuos en un Servicio de alimentacion hospitalaria.

Palabras claves

Formacién de personal de cocina hospitalaria, Alimentos seguros en cocina hospitalaria,
Alimentacion  higienica de pacientes hospitalizados, Seguridad alimentaria en cocina
hospitalaria, Entrenamiento de cocineros basada en competencias, Educacion sanitaria de

trabajadores de cocina hospitalaria.



Abstract

After numerous research studies, it has been concluded that the hygienic-sanitary deficiencies
in hospital food services are related to the absence of permanent training in Good Food
Handling Practices (BPM) in order to avoid foodborne diseases. food transmission (ETA).
The objective was to evaluate the results of the application of a Training Plan by competences,
directed to the technical-auxiliary personnel of the Hospital Food Service, a diagnosis of the
activities was carried out in two public hospitals of the Department of Lambayeque-Peru and
before the In the absence of a Training Plan, one was designed so that upon completion, the
worker could achieve the competence: Applies Good Food Handling Practices (BPM) to
guarantee food safety, respecting the Sanitary Technical Standard for Food Services in health
establishments, NTS N° 098-MINSA/DIGESA — V.01. For the evaluation, the classic Model
of the four levels of Donald Kirkpatrick (Reaction, learning, behavior and performance) was
applied. We worked with a quantitative approach and pre-experimental design, the population
was made up of 45 auxiliary technicians, of which 24 were volunteers and formed the study
sample to receive training and the corresponding evaluation, applying the Pre-test and the Post-
test, according to the rating scale proposed by the MINEDU (2017), before the training, 92.9%
of auxiliary technicians obtained a rating indicating that they were in a Start (C) and 7.10% in
Process (B), after completing the training, 35.7% obtained a B rating indicating that they are
in the Process of obtaining the expected achievement, 35.7% obtained an A rating that reaffirms
that they reached the expected Achievement and 28.6% obtained AD that It consolidates that
they have achieved the Achievement in an outstanding way.

In this investigation, it was concluded that the hypothesis that the application of a Training
Plan based on NTS N ° 098-MINSA / DIGESA-V.01 has a significant effect to achieve labor

competence that guarantees production is verified. of safe food in a Hospital Food Service.



Introduccion

La Norma Técnica Sanitaria para los Servicios de Alimentacién en Establecimientos de salud
NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01, indica que las Buenas Practicas de Manipulacion (BPM)
son el conjunto de medidas aplicadas en la cadena o proceso de elaboracion y distribucion de
alimentos, destindas a asegurar su calidad sanitaria e inocuidad, por otro lado manifiesta que
la capacitacion sanitaria de los manipuladores de alimentos es responsabilidad del
establecimiento de salud y tiene caracter obligatorio para el ejercicio de la actividad, debiendo
efectuarse por lo menos cada seis meses o antes si es necesario debiendo ser evaluado el
personal frecuentemente a fin de asegurar la aplicaciéon de los conocimientos adquiridos
durante la capacitacion, en las labores diarias en el servicio de alimentacion.

En la presente investigacion la autora disefia, aplica y evalua un Plan de capacitacién por
competencias dirigido al personal técnico-auxiliar del servicio de alimentacion hospitalaria con
la finalidad de garantizar la inocuidad de los alimentos, siendo la competencia segin
MINEDU(2016) el conjuntos de conocimientos, habilidades y actitudes que sirven para
desempefiarse apropiadamente en una actividad laboral. En este caso la competencia que se
pretende que deben alcanzar los técnicos-auxiliares es: Aplica las Buenas Practicas de
Manipulacién de alimentos (BPM) para garantizar la inocuidad de los alimentos respetando la
Norma Técnica para los Servicios de Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-
MINSA/DIGESA-V.01.

Los motivos o razones que impulsan el presente trabajo de investigacion son de caracter
personal, legal, teérico y metodologico.

Personal debido a que el tema de inocuidad alimentaria es muy interesante para la autora, sobre
todo tratandose de servicios de alimentacion colectiva como es el caso de la restauracion
hospitalaria la cual estd muy desarrollada en paises como Espafia en cuyos hospitales de

acuerdo a las normas vigentes deben tener implementado el Sistema HACCP y mas de uno



tiene certificacion ISO 22,000 en sus servicios de nutricon para garantizar la calidad de los
alimentos. Aunque esto no ha sido siempre asi pero todo empezo6 precisamente por el afan de
los profesionales de la salud en mejorar el servicio de atencion de los pacientes ante sus
continuos reclamos, hasta lograr actualmente el liderazgo entre los hospitales de Europa,
poniendo hincapié en una permanente capacitacion.

La otra razdn es tedrica debido a que la presente investigacion se basa en fundamentos teoricos
preestablecidos como por ejemplo, las 5 claves de la OMS, Las Buenas Practicas de
Manipulaciéon (BPM), los principios generales de higiene del Codex alimentarius —
Organizacion para la Agricultura y Alimentacion (FAO), para garantizar la inocuidad de los
alimentos y por otro lado esta la teoria de la capacitacion por competencias juntamente con la
evaluacion de desempefios del personal.

Legal, porque la propuesta se basa en la normativa peruana vigente NTS N° 098-
MINSA/DIGESA-V.01 - Norma Sanitaria para los Servicios de Alimentacion en
Establecimientos de salud (2012), cuya finalidad es proteger la salud de los pacientes,
visitantes y personal que labora en los establecimientos de salud, que consumen alimentos
preparados y provistos por servicios de alimentos. En el punto 6.5 de esta norma que
corresponde a los Requisitos Sanitarios de los manipuladores de alimentos, se menciona que la
capacitacion debe incluir como minimo temas de contaminacion de alimentos, Enfermedades
de transmision alimentaria (ETA), Buenas Practicas de manipulacion (BPM), higiene y
saneamiento.

Con respecto a lo metodologico, la investigacion se sustenta en que se desarrollard un Plan de
capacitacion basado en competencias, el cual incluira el disefio de cada una de las sesiones,
con las estrategias de ensefianza-aprendizaje. La Organizacion de las Naciones Unidas para la
educacion, la ciencia y la cultura- UNESCO (2012) indica que los paises que han invertido en

actividades de formacion por competencias han conseguido desarrollarse equitativamente. Este



tipo formacion por competencias debe ser de acuerdo a las exigencias del mercado laboral
como una estrategia de desarrollo integrado que mejore la vida de todos. Dominguez (2015)
recomienda que la higiene de alimentos debe tener dos lineas de investigacion: la inocuidad de
los alimentos que consumen los pacientes y la formacion continua del personal manipulador
de alimentos en buenas practicas de manipulacion (BPM) para garantizar la inocuidad
alimentaria siendo responsables los directivos del hospital. Agrega que en un Programa de
educacion sanitaria se reconocen 4 etapas: concepcion, formulacion, implementacion y
retroalimentacion.

Appold (2018) manifiesta que en un hospital deben realizarse una inspeccion diaria de
procedimientos con listas de verificacion e inspecciones esporadicas por parte de una empresa
privada para que realice auditorias de calidad. Recomienda capacitacion y actualizacion del
personal para que la inocuidad de los alimentos esté asegurada, teniendo los manipuladores del
servicio de alimentacidon un conocimiento de cdmo puede surgir una ETA, temperaturas que
favorecen el crecimiento de las bacterias, lo que les motivara llevar un control de temperaturas

de los alimentos. Sugiere capacitacion constante del personal que trabaja en cocina de hospital.

Para la evaluacion del Plan de Capacitacion se aplicara el Nuevo Modelo de Kikpatrick basado
en cuatro niveles. En el primer nivel se evaluara la Reaccion de los técnicos-auxiliares del
servicio de alimentacion, ante la capacitacion, en el segundo nivel se evaluara el Aprendizaje
es decir la adquisicion de conocimientos y desarrollo de habilidades, en el tercer nivel de
Transferencia se evaluard como aplica el trabajador sus conocimientos, habilidades y cuales
son sus actitudes en su darea de trabajo y en el cuarto nivel llamado de Resultados,
investigaremos después de un tiempo oportuno cual es el impacto de la capacitacion en el
desarrollo de las labores y si esta influye en una mejora en el desempefio de los manipuadores

de alimentos del hospital.



El trabajo de investigacion resulta importante porque sera un piloto y punto de partida para
capacitar al personal manipulador de alimentos de los diferentes servicios de alimentacion de
los nosocomios de nuestra region y asi lograr un mejor desempefio para que se ofrezca un
servicio de calidad a los pacientes hospitalizados y garantizarles una pronta recuperacion
teniendo en cuenta que una adecuada alimentacion ayuda enormemente a salir de la postracion
en que se encuentran. Asi mismo se desea emponderar la labor del bidlogo ya que en hospitales
de la regién de Andalucia en Espafia es obligatoria la presencia ademas de una Nutricionista,
de un especialista en Bromatologia para que se encargue de la vigilancia higiénico-sanitaria en

el hospital y esto seria un buen ejemplo a seguir en nuestro pais.

En la presente investigacion, se plantea el problema diagnosticado mediante la formulacion:
(En qué medida un Plan de Capacitacion tiene efecto en el personal técnico — auxiliar de un
Servicio de Alimentaciéon Hospitalaria para alcanzar la competencia que garantice la
produccion de alimentos in6cuos? Siendo la Hipdtesis: Si se aplica un Plan de capacitacion
dirigido al personal técnico-auxiliar de un Servicio de Alimentacion Hospitalaria permitira

alcanzar la competencia que garantice la produccion de alimentos indcuos.

El Objetivo General consistié en evaluar los resultados de la implementacion de un Plan de
Capacitacion dirigido al personal técnico- auxiliar de un Servicio de Alimentacion Hospitalaria
que permita alcanzar la competencia que garantice la produccion de alimentos indcuos.

Los Objetivos Especificos estuvieron dirigidos a diagnosticar las actividades que realizan los
técnicos-auxiliares en el Servicio de Alimentacion de dos hospitales ptblicos del Dpto. de
Lambayeque, disefiar un Plan de Capacitacion basado en Competencias dirigido al personal
técnico-auxiliar del Servicio de Alimentacion de dos hospitales publicos del Dpto. de
Lambayeque y aplicar el Plan de Capacitacion basado en competencias dirigido al personal
técnico-auxiliar del Servicio de Alimentaciéon de dos Hospitales publicos del Dpto. de

Lambayeque.



El Plan de capacitacion consistio en 10 sesiones de aprendizaje basados en la Norma Técnica
Sanitaria NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01, e incluydo temas relacionadas con la
contaminacion de alimentos, enfermedades de trasmision alimentaria (ETA), las Buenas
Précticas de Manipulacion de alimentos (BPM), Higiene y saneamiento y la correcta aplicacion
de la presente NTS, La metodologia de la capacitacion fue activa y participativa, desarrollando
habilidades para la aplicacion del conocimiento a la practica laboral en el servicio de
alimentacion de cada hospital, posibilitando el auto e inter- aprendizaje a través del trabajo en
equipo en su area de trabajo, el desarrollo de trabajos précticos, analisis de casos, andlisis de
videos, foros, lecturas, test de conocimientos y de metacognicion, aplicandose la modalidad
virtual a través del teléfono mévil con el aplicativo Whats App enviandose todo el material de
estudio con audio.

La tesis estd estructurada en tres capitulos, en el Capitulo I, se organiza la informacién del
analisis del objeto de estudio tales como la realidad problematica, tipo de estudio, disefio y
contrastacion de hipotesis, poblacion y muestra de estudio, instrumentos de recoleccion de
datos, en el Capitulo II se desarrolla el marco teoérico, que incluye los antecedentes, producto
de la exploracion de literatura con respecto a las variables estudiadas, el marco normativo, la
capacitacion por competencias y se describe el modelo de evaluacion de la capacitacion segin
Donald Kirkpatrick, en el Capitulo III se realiza el analisis y la discusion de los resultados de
la evaluacion ademas se presenta el Plan de Capacitacion por competencias aplicado a los
ténicos-auxiliares de Servicios de alimentacion hospitalaria, por ultimo se manifiestan las
conclusiones, recomendaciones, anexos con las evidencias de la capacitacion y las referencias

bibliograficas.



CAPITULO I

ANALISIS DEL OBJETO DE ESTUDIO



1.3.Lugar de aplicacion

El presente trabajo de investigacion tiene como objeto de estudio el Plan de capacitacion
basado en competencias dirigido a personal Técnico-auxiliar para garantizar la inocuidad de
los alimentos en un Servicio de Alimentacion el cual se aplico en dos Hospitales publicos del
Dpto. de Lambayeque-Peru.

El Hospital A categorizado como Nivel III-1, como hospital de alta complejidad, su Servicio
de alimentacion cuenta con 06 profesionales Nutricionistas incluyendo a la Jefe y 30 técnicos-
auxiliares y el Hospital B categorizado como Nivel II-1, cuenta en su Servicio de Alimentacion
con 04 profesionales Nutricionistas incluyendo a la Jefe y 15 técnicos- auxiliares.
1.4.Realidad problematica

Bejarano et al. (2016), indican que dentro de un Sistema de Gestion de Calidad en salud un
indicador importante para evaluar la satisfaccion del paciente es la alimentacion hospitalaria.
Agregan que los hospitales deben tener una politica de seguridad del paciente y esto debe
incluir la estandarizacion de los procesos de produccion ademés de una gestion de la inocuidad
de los alimentos con un personal capacitado y comprometido, responsable de sus actos.

Para Diaz y Cardona (2015) la educacion sanitaria ha estado siempre entre las principales
actividades a realizar para garantizar la calidad sanitaria, la inocuidad y la seguridad de los
alimentos, numerosos estudios han revelado una asociacion entre el nivel de conocimientos del
personal manipulador de alimentos y el riesgo de ocurrencia de ETA.

Fernandez et al. (2018) indican que la prevencién de las Enfermedades de trasmision
alimentaria (ETA) en hospitales se vincula a la higiene de alimentos y buenas practicas de
manufactura(BPM), agregan que las deficiencias higienico —anitarias en los servicios de

alimentacion se deban probablemente a la escasa formacion de los manipuladores.

10



Los hospitales a través de sus servicios de alimentacion atienden a un gran numero de
consumidores cautivos que no tienen opcion a elegir y que tienen que ingerir los alimentos que
se les brinda. Gonzalez (2013) manifiesta que los servicios de alimentacion de los centros
hospitalarios producen una gran cantidad y variedad de alimentos para los pacientes
hospitalizados los cuales, dada su condicion, tienen el sistema inmune deprimido siendo
susceptibles de contraer infecciones intrahospitalarias. Quispe (2017) indica que actualmente
a estas se les denomina Infecciones Asociadas a la Atencion en Salud (IAAS) y que esdefinida
como:

Aquella condicion local o sistémica resultante de una reaccion adversa a la presencia de un
agente infeccioso o a una toxina(s) que ocurre en un paciente en un escenario de atencion de
salud (hospitalizacion o atencidon ambulatoria) y que no estaba presente en el momento de la
admision a menos que la infeccion esté relacionada a una admision previa. Estas IAAS pueden
prolongar la estancia hospitalaria y por lo tanto incrementar los costos para el centro
hospitalario y la familia. (p. 401)

Estas IAAS, podrian darse a causa de alimentos contaminados, que se les brinda a los pacientes
hospitalizados, por una inadecuada manipulacion por parte del personal del servicio de
alimentacion. La Organizacion Mundial de la Salud (2015) informa que existen mas de 200
enfermedades que se pueden trasmitir por los alimentos insalubres, causadas por bacterias,
parasitos, virus o sustancias quimicas y estan relacionados con la muete de unos 2 millones de
personas al afio, en su mayoria nifios por lo tanto recomienda tomar medidas a lo largo de toda
la cadena alimentaria desde los productores hasta los consumidores para garantizar la inocuidad
de los alimentos.

Esto se evidencia en lo manifestado por Silk et al. (2014) los cuales reportan brotes de
Listeriosis que se presentan en 13 paises, el 25% de los casos adquiridos durante la estancia

hospitalaria, 18 casos de 24 que tienen datos disponibles, son pacientes inmunodeprimidos. La
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mayoria de los reportes provienen de USA, Europa (Inglaterra, Espafia, Francia, Alemania,
Dinamarca, Gales), Brasil, Australia, China y Nueva Zelanda. Un alto indice de los alimentos
implicados son los que estan listos para preparar y no necesitan recalentamiento posterior,
mayormente emparedados o sanguches, que tienen entre sus ingredientes hortalizas crudas,
preparados por empresas de catering que proveen alimentos preparados a los hospitales. Estos
brotes de Listeriosis son causados por Listeria monocytogenes que segun Valero et.al. (2016)
tiene un alto indice de mortalidad entre un 20% a 30% de los casos sobre todo en madres

gestantes, recién nacidos, adulto mayor y personas inmunodeprimidas.

Diaz y Cardona (2015) sefialan que los servicios de alimentacion de hospitales son centros de
restauracion publica y dentro de sus Programas de capacitacion no se da la importancia que se
merece a la formacion de los manipuladores de alimentos a pesar que numerosos estudios
indican que existe una relacion entre el nivel de conocimiento de las buenas practicas de
manipulacion (BPM) y la disminucién de incidencia de las enfermedades de transmision
alimentaria (ETA), manifiestan que un Sistema integral de higiene alimentaria debe incluir un
plan de capacitacion continua del personal de toda la cadena alimentaria: recepcion,
almacenamiento, preparacion, distribucion y lograr que el cambio sea perdurable, esto
dependera de la actitud del personal y de su compromiso para aplicar practicas adecuadas.

Mentor-Health (2019) asegura que en los hospitales los pacientes hospitalizados corren el
riesgo de contaminarse a través de los alimentos con mas de 250 tipos de microorganismos por
lo tanto recomienda un control de proveedores del servicio de alimentacion. Indican que se
registra estudio realizado en hospital de Ginebra — Suiza (2014) en el cual se habia detectado
contaminacion de carne de pollo con E. coli, habiéndose aplicado medidas oportunas para
evitar contaminacion de pacientes. Valero et al. (2016) indican que algunos serotipos de E. coli
producen verotoxinas y shigatoxinas con un alto promedio de morbilidad y mortalidad en

humanos.
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Pieniz et al. (2019) reportan haber realizado un estudio en la Unidad de alimentacion y
Nutricion de hospital de la ciudad de Pelotas-Brasil. Como resultados se encontro6 especies de
la familia Enterobacteriaceac como Enterobacter aerogenes, Raoultella ornithinolytica,
Klebsiella pneumoniae y Escherichia coli y especies de la familia Pseudomonaceae como
Pseudomonas aeruginosa, en las tablas de picar carne y vegetales. En los mostradores,
refrigeradores, horno microondas, mesa de comer, tablas de picar carnes y vegetales se
encontraron hongos, levaduras, bacterias mesofilas. La bacteria S. aureus coagulasa - positiva,
se reportd en todas las muestras menos en la de microondas y mesas de comer. Todas las
superficies y equipos estudiadas tenian valores de unidades formadoras de colonias (UFC)
mayores a los niveles recomendados por la Asociacion Americana de Salud Publica (APHA).
Mediante la microscopia electronica de barrido se identifico formacion de biopeliculas en
tablas de picar plasticas, notandose una misceldnea de morfologia microbiana que indica una
inadecuada sanitizacion, a esto se suma condiciones ambientales como temperatura y humedad.
(pp-192-194)

El-Wahidy et al. (2019) indican haber realizado estudio de la carne que se proporciona a
pacientes de hospital de la ciudad de Zagazig en Egipto, como indicadores microbianos se han
utilizado las bacterias mesofilas y las coliformes totales, se ha hecho aislamiento de E. coli,
Salmonella spp. y S. aureus Los resultados obtenidos revelan medidas higiénicas inadecuadas
por la alta carga microbiana encontrada, con resistencia a los antibidticos de uso comun en
dicho pais, que pueden causar efectos adversos en los pacientes. Pieniz et al. (2019) indican
que E. coli, S. aureus y las bacterias formadoras de esporas son las principales causantes de
ETA en hospitales. (p.192)

Asimismo, Valero et al. (2016) indican que las Enterobacteridceas en su mayoria, producen
endotoxinas y exotoxinas termolabiles o termoestables. Bacterias como la E. coli, Salmonella

spp. estan consideradas como indicadores de calidad de alimentos y su presencia indica
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practicas inadecuadas de manipulacion, ineficientes procesos de coccion, contaminacion
cruzada, inadecuada higiene personal de los manipuladores de alimentos, equipos y superficies
de contacto, manejo inapropiado de tiempos y temperaturas de coccion. En cuanto a S. aureus
produce toxina estafilococica termotolerante (SEs) y la toxina estafilocdcica tipo A que es la
reportada mas frecuentemente. En cuanto a la presencia de microorgsnismos mesofilos
aerébicos demuestra la poca efectividad de los procedimientos sanitarios, uso de materia prima

contaminados e inacuado manejo de tiempo y temperatura de almacenamiento. (pp.35-37)

El diario Correo (2019) reporta foto tomada en ambiente de un hospital de nuestra ciudad donde
se observa la presencia de gatos consumiendo restos de alimentos dejados en bandejas de
consumo de pacientes, esto indica una falta de conocimiento de las BPM indicadas en la
normativa legal vigente, por parte de personal de dicha institucion de salud, ya que las bandejas
retiradas a los pacientes deben llegar a cocina para su lavado y desinfeccion como parte del
Programa de Higiene y Saneamiento(PHS) que deberian tener implementado para garantizar
la inocuidad alimentaria y evitar las ETA, esto se confirma con lo indicado por Valero et al.
(2016) que indica que existen varios factores que favorecen la aparicion de ETA como
alimentos de fuentes inseguras, deficiente higiene del personal, coccion inadecuada, manejo
inapropiado de temperaturas y utilizacion de equipos contaminados.

Gonzélez (2013) manifiesta que el Plan General de Higiene de un Hospital debe incluir la
capacitacion de los manipuladores de alimentos, cuyo contenido deberia abarcar la higiene
personal, Enfermedades de transmision alimentaria (ETA), conductas y hébitos higiénicos,
Buenas Practicas de manipulacion (BPM), marco legal vigente, el sistema HACCP, Programa
de Higiene y Saneamiento (PHS), los cuales ser permanentes, obligatorios y evaluados

verificando su aplicacion mediante la observacion y toma de muestras.
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Valero et al. (2016) indican que evaluaciones peridodicas con uso de cuestionarios
estandarizados sobre conocimientos de BPM para verificar entrenamiento de manipuladores
de alimentos se ha comprobado que ayuda a incrementar conocimientos sobre el tema.

Es indudable que un personal que no esta bien capacitado y no conoce la normativa legal
vigente que debe aplicar en sus servicios, no podra realizar un trabajo efectivo poniendo en
peligro la inocuidad de los alimentos y por ende la salud de los pacientes haciéndose mas larga
la estancia hospitalaria e incrementandose los costos del hospital.

De acuerdo con lo investigado el Servicio de Alimentacion del Hospital Publico A y el Hospital
Publico B, no cuentan con un Plan de capacitacion basado en competencias dirigido al personal
de este servicio que facilite el desempeno laboral y asi poder reflejar sus conocimientos,
habilidades, destrezas y actitudes necesarias para la realizacion de un trabajo efectivo y de
calidad en el sector que le compete laborar dentro del nosocomio y asi poder garantizar la
produccion de alimentos inocuos.

1.3. Tipo de estudio y disefio de contrastacion de hipotesis

1.3.1.Tipo de estudio

Tomando como referencia a Hernandez et al. (2014), la presente investigacion se encuadra
dentro del enfoque y perspectiva metodologica de la investigacion cuantitativa, que utiliza la
recoleccion de datos para probar hipotesis con base en la medicion numérica y el analisis
estadistico, con el fin de establecer pautas de comportamiento, dado que se midio el
conocimiento de las Buenas Précticas de Manipulacion (BPM) a través de un instrumento (Pre-
test y post-test) aplicado antes y después de la ejecucion de la capacitacion virtual, el cual fue
procesado a través de medidas estadisticas.

1.3.2. Diseiio de la investigacion

La investigacion es aplicada a nivel pre-experimental, ya que se aplicd un pre-test como punto

de referencia inicial segin Hernandez et al. (2014), para ver que niveles tenia el grupo en la
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variable dependiente antes del estimulo que en este caso fue una Capacitacion para alcanzar la
competencia: “Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para
garantizar la inocuidad de los alimentos respetando la Norma Técnica Sanitaria para los
Servicios de Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-
V.01”, luego se aplico un postest al finalizar el programa. Este disefio se diagrama como se
muestra en el siguiente esquema:

G: 01 X 02

Donde:

G: Grupo de sujetos (personal técnico-auxiliar de dos hospitales publicos)

O1: Medicion de los sujetos con aplicacion de pretest.

X: Aplicacion del Plan de capacitacion en Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos
basado en la Norma Técnica Sanitaria para los Servicios de Alimentacion en Establecimientos
de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01 (BPM) para garantizar la inocuidad de los
alimentos.

02: Medicion de los sujetos con aplicacion de postest.

1.4. Poblacion y Muestra de estudio

1.4.1. Poblacion

La poblacion la conformaron los técnicos — auxiliares de los Servicios de Alimentacion de dos

Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Peru.
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Tabla 1

Distribucion de la poblacion de los técnicos-auxiliares de los Servicios de alimentacion.

Hospital publico Técnicos-auxiliares Total
30
B 15
45

Nota: Hospitales publicos Dpto. de Lambayeque-Pert.

1.4.2. Muestra

La muestra la conformaron técnicos — auxiliares voluntarios de los Servicios de Alimentacion
de dos Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Peru.

Tabla 2

Distribucion de la muestra de tecnicos — auxiliares voluntarios de los Servicios de
alimentacion.

Hospital Técnicos-auxiliares Total
A 14
B 10

24

Nota: Hospitales publicos Dpto. de Lambayeque-Peru.

1.5. Instrumentos de recoleccion de datos
e Se utilizo “Cuestionario de intereses y expectativas” basado en el formato incluido en el
Plan de Formacion continuada 2010-2012 del Hospital Regional Universitario Carlos Haya
de Malaga-Espafia que se aplico a los técnicos-auxiliares de los Servicios de Alimentacion

de los dos Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Pera. (Ver Anexo 1 y Figura 2).
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Se utilizoé “Cuestionario de satisfaccion ” basado en el instrumento utilizado por la Unidad
de Formacién y Calidad del Complejo Hospitalario de Jaén — Espana (2011) y el formato
incluido en el Plan de Formacion continuada 2010-2012 del Hospital Regional Universitario
Carlos Haya de Malaga-Espafia el cual se aplico al personal técnico-auxiliar de los Servicios
de Alimentacion de los dos Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Peru, para
conocer el grado de satisfaccion en relacion con la capacitacion recibida (Ver Anexo 4 y
Figura 13).

Se utilizd “Cuestionario de aplicacion del conocimiento adquirido” basado en formato
utilizado por la Unidad de Formacion y Calidad del Complejo Hospitalario de Jaén (2011)
y estuvo dirigido a los técnicos-auxiliares de los Servicios de Alimentacion de los dos
Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Peru, el cual se aplicd pasado un tiempo de
haber concluido el curso, para conocer el grado de aplicacion de los conocimientos
adquiridos en su actividad laboral (Ver Anexo 5y Figura 15).

Se utilizo “Cuestionario de evaluacion de impacto empresarial” el cual se aplico al Superior
inmediato del personal capacitado de los Servicios de Alimentacion de los dos Hospitales
publicos del Dpto. de Lambayeque-Perti, pasado un tiempo de haber concluido el curso y
estuvo basado en el formato utilizado por la Unidad de Formacién y Calidad del Complejo
Hospitalario de Jaén (2011), para conocer la percepcion que este tenia sobre el impacto que
la capacitacion habia producido en su servicio (Ver Anexo 6).

Se aplico Pre-test y Post-test dirigido a los técnicos-auxiliares de los Servicios de
Alimentacion de los dos Hospitales ptblicos del Dpto. de Lambayeque-Pert, basado en la
NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01. El pre-test se utilizo para verificar con que
conocimientos llegaba el estudiante al curso en relacion a las Buenas Practicas de

Manipulacién de alimentos(BPM) el cual se pudo comparar posteriormente con el post-test
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para verificar el nivel de conocimientos adquiridos en el curso (Ver Anexo 2, Figura 4 y
12).

e Los técnicos-auxiliares de los Servicios de Alimentacion de los dos Hospitales publicos del
Dpto. de Lambayeque-Pert, aplicaron ficha de autoevaluacion basada en la ficha incluida
en la Norma Sanitaria para los Servicios de Alimentacion en Establecimientos de Salud.
NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01. para verificar el cumplimiento en su ambiente laboral

(Ver Anexo 3 y Figura 9).

1.6. Analisis estadisticos de los datos

Para procesar los datos obtenidos de los indicadores de desempefio se utilizd el Programa
Excel, para lo que se confecciono una base de datos de los trabajadores de los hospitales con
finalidad de poder realizar el analisis se utilizé la rutina de tabla dindmica para confeccionar
tablas de presentacion bésica.

En lo referente a la parte inferencial, se utiliz6 complemento Megastat, para lo que se hicieron
comparaciones de muestras emparejadas (Prueba de t), con un nivel de confianza del 95%.

Ademas se confeccionaron tablas de frecuencia absoluta y porcentual.
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CAPITULO 11

MARCO TEORICO
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2.1. Antecedentes

El Hospital Regional Universitario Carlos Haya de Malaga-Espafa, reporta un disefio de un
Plan de formacion continua (2010-2012) basado en competencias, la cual es progresiva y
continua, que posee cuatro etapas consecutivas: deteccion de necesidades, programacion,
gestion e implementacion y evaluacion. Se aplica un cuestionario de intereses y expectativas
previas, pretest, capacitacion, postest, cuestionario final de satisfaccion, evaluacion de la
actividad y evaluacion de la transferencia es decir el grado de aplicabilidad de la formacion al
puesto de trabajo por un cuestionario dirigido por su mando intermedio a 120 dias de finalizada
la capacitacion, con certificacion al trabajador que tenga entre 90 % — 100 % de asistencia y
haber superado las evaluaciones. Existe un registro de actividades y ficha formativa del alumno
para ser consultada como herramienta de gestion de la formacion por el hospital.

Carrascosa (2011) informa que la Unidad de Formacion y Calidad del Complejo Hospitalario
de Jaén-Espafia, posee una Guia del Modelo de Evaluacion de la formacion continuada en dicho
hospital, que tiene como objetivo determinar la calidad del proceso formativo que se ha llevado
a cabo, para esto ella propone trabajar con el Modelo clésico de los cuatro niveles de Donald
Kirkpatrick, para la evaluacion de la formacion ya que su difusion a nivel empresarial es amplia
y es de gran solvencia.

Lund (2015) investiga y da a conocer los factores que favorecen la aparicion de enfermedades
de trasmision alimentaria (ETA) en pérsonas inmunodeprimidas las cuales se encuentran en
hospitales, asilos de ancianos, casas de reposo y/o en la comunidad debido a que reciben
tratamientos y medicamentos por enfermedades agudas o cronicas, concluyendo que es muy
importante que las empresas que proveen alimentos a estas personas implementen los
principios de andlisis de peligros criticos y técnicas de manejo seguro de los alimentos y a las
personas vulnerables identificadas que viven en la comunidad, se les debe aconsejar como

evitar el consumo de alimentos de alto riesgo.
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Diaz y Cardona (2015) demuestran la importancia de la capacitacion continuada del personal
de cocina hospitalaria como garantia de la inocuidad de los alimentos que se brindan a los
pacientes, concluyendo que un sistema integral de higiene de alimentos en un hospital no
estaria completo si no se incluye una continua capacitacion del personal en BPM cuya practica
se aplique permanentemente y garantice la inocuidad alimentaria para evitar aparicion de ETA
en un hospital.

Dominguez (2015) investiga sobtre la Intervencion educativa en manipuladores de alimentos,
Hospital IESS Ibarra — Ecuador, concluyendo que la intervencion educativa es buena ya que
mas de la mitad de asistentes aprueban las evaluaciones en relacion a la evaluacion inicial e
indica que es necesario continuar trabajando en el mejoramiento de los conocimientos sobre
las BPM entre los manipuladores de alimentos y los profesionales del area.

Dudeja et al. (2017) reportan un estudio sobre la Efectividad de una intervencion sobre los
conocimientos, actitudes y las practicas de los manipuladores de alimentos de un hospital de
atencion terciaria del norte de la India, concluyendo que la intervencion es Util para mejorar el
conocimiento, las practicas y la actitud en seguridad alimentaria entre los manipuladores de

alimentos del hospital y garantizar la inocuidad de los mismos.

Tareq et al. (2017) investigan acerca de los Conocimientos sobre seguridad alimentaria entre
el personal de los sevicios de alimentacion de hospitales de Jordania, concluyendo que existe
la necesidad urgente de capacitacion del personal para mejorar los conocimientos en inocuidad

alimentaria entre los trabajadores de los servicios de alimentacion de hospitales de Jordania.

Villanueva (2017) disefia un Programa de inocuidad alimentaria sobre conocimientos en
manipulacion de alimentos al personal de cocina del Hospital Loayza, Lima — Peru,
concluyendo que la aplicacion de un programa de capacitacion dirigido al personal de cocina
de un hospital mejora el conocimiento en contaminacion de alimentos, higiene pérsonal, BPM,

limpieza, desinfeccion y manipulacion de alimentos en general.
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Bou-Mitri et al. (2018) estudian los Conocimientos, actitudes y practicas de inocuidad
alimentaria de los manipuladores de alimentos en Hospitales Libaneses, concluyendo que se
hace necesario una intervencidon continua en capacitacion en seguridad alimentaria para

mejorar sus conocimientos y garantizar la seguridad alimentaria en hospitales.

Fernandez et al. (2018), publican un articulo acerca de las Condiciones higiénico- sanitarias
basadas en las cinco claves de la OMS de los servivios de alimentacion de hospiatales del
departamento de Caaguazt-Paraguay, concluyendo que las deficiencias higiénico sanitarias
encontradas es debida a la escasa formacion en las BPM de los manipuladores de alimentos y
la falta de regulacion en los servicios de alimentacién por lo que sugiere capacitacion
permanente para una toma de conciencia de los trabajadores ademas de una supervision
periddica por parte de las autoridades competentes para garantizar la inocuidad de los alimentos

y la salud de los pacientes.

Alqurashi et al. (2019) Evaluan los conocimientos y practicas de seguridad alimentaria entre el
personal de servicio de alimentos de hospitales de Al Madinah, Arabia Saudita, cocncluyendo
que la educacion y capacitacion constantes del personal es importante para mejorar el
conocimiento y por lo tanto la aplicacion de las BPM para garantizar la seguridad alimentaria

en hospitales.

2.2. Marco tedrico conceptual

2.2.4. Marco normativo.

2.2.1.1. El Codex Alimentarius.

Segun la NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01(2012) la Organizacion mundial de la salud
(OMS) y la Organizacion de las Naciones Unidas para la agricultura y la alimentacién (FAO)

crearon en 1963 una coleccion de normas alimentarias llamadas Codex Alimentarius aceptadas
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internacionalmente con el objeto de proteger la salud del consumidor y asegurar la aplicacion

de practicas apropiadas en el comercio de los alimentos.

2.2.1.2. Normatividad Peruana.

En el Pert contamos con una legislacion alimentaria vigente aprobada por el MINSA, la cual
garantiza la inocuidad de los alimentos. El presente estudio se basa en la Norma Sanitaria para
los Servicios de Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N° 098-MINSA/DIGESA-
V.01 (2012) cuya finalidad es proteger la salud de los pacientes, visitantes y personal que labora
en los establecimientos de salud, que consumen alimentos preparados proveidos por los
servicios de alimentacion o preparados por servicios de terceros fuera o dentro del hospital
basandose en los principios generales de higiene. Su dmbito de aplicacion es a nivel nacional
para los servicios de alimentacion de todos los centros de salud estatales y privados, incluyendo

a los concesionarios.

En la Norma practicamente se han considerado el cumplimiento de los principales
prerrequisitos como los Principios Generales de Higiene el cual debe indicar detalladamente
codmo se debe aplicar las Buenas Practicas de Manipulacion (BPM) y el Programa de Higiene
y Saneamiento (PHS) en el servicio de alimentacion hospitalaria.para garantizar la inocuidad
de los alimentos preparados y esto servird de base para que, en un futuro, si el Centro
Hospitalario asi lo desea, pueda implementar el sistema HACCP. Los Servicios de
alimentacion hospitalaria o proveedores pueden solicitar una Certificacion Sanitaria ante la

DIRESA para garantizar que estd cumpliendo con lo antes indicado.

2.2.2. Plan de Capacitacion basado en Competencias.

2.2.2.1. Plan de capacitacion.

Delfin (2015) manifiesta que el Plan de capacitacion es una actividad que se realiza para que

los trabajadores mejoren su desempefio laboral desarrollando y/o adecuando sus
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conocimientos, habilidades, acitudes a las necesidades u objetivos de la empresa, de tal modo

que realice un trabajo de calidad.
2.2.2.2. Proceso de elaboracion de un plan de capacitacion.

La Escuela de Administracion y Negocios ESAN (2016) precisa que un plan de capacitacion

comprende los siguientes pasos:

. Formulacion de la estrategia: en funcion de los objetivos estratégicos de la empresa y las
necesidades de desarrollo de personal.

o Definir los objetivos de la capacitacion: Los objetivos seran formulados en funcion a los

requerimientos de la organizacion.

° Elaboracion del presupuesto.

° Definir el contenido tematico del curso, taller o seminario.

o Prever los medios y recursos didacticos.

o Determinar la duracion y el cronograma: procurar que las sesiones no sean muy extensas.

Preferiblemente desarrollar las sesiones en hora de trabajo de modo que los trabajadores
se sientan pagados por capacitarse.

. Seleccionar a los participantes: establecer los conocimientos previos, la experiencia u
otros requisitos que deben cumplir.

o Seleccionar a los capacitadores: tanto si la propia organizacidon se hace cargo de la
capacitacion como cuando se contrata una empresa para ello, es importante saber quiénes
son los capacitadores y cuales son sus competencias para esta labor.

. Disenar el sistema de evaluacion: en funcion de los objetivos de la capacitacion.
Considerar cuatro criterios basicos para la evaluacion: a) Reacciones b) Aprendizaje c)

Comportamiento d) Resultados o costo beneficio. (parr.1-9)
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2.2.2.3. Competencia laboral.

El Ministerio de Educacion (MINEDU, 2016), el Portal web de Chile Valora (2019) y
Cinterfor/Organizacion Internacional del Trabajo (como se cité en MINEDU, 2015) indican
que la Competencia es el conjunto de conocimientos, habilidades y actitudes que sirven para
desempefiarse con propiedad en una actividad laboral segun estandares preestablecidos y con

sentido ético.

Gallegos et al. (2017) manifiestan que las competencias laborales son necesarias para adaptar
la capacitacion del personal al mercado laboral e indican que actualmente para la formacion de
un profesional es necesario desarrollar su conocimiento general, su conocimiento laboral y la

experiencia en el trabajo.

Guzman (2017) menciona que el concepto de competencia laboral surge en los afios 80 en
paises desarrollados mediante politicas de formacion y capacitacion en lamanos de obra de
acuerdo a las necesidades de la empresa y menciona a la Comision Internacional para la
Educacion para el Siglo XXI, la cual en su informe a la UNESCO se refiere a Jacques Delors
(1996) que menciona que los pilares de la educacion son: SEBER SER, SABER HACER,
SABER APRENDER Y SABER CONVIVIR siendo la educacion por competencias un modelo

de “Educacion para la vida”.

Loria, (2017) argumenta que uno de los principales objetivos de las competencias laborales es
garantizar la productividad del personal ya que su capacitacion le permite desenvolverse de
acuerdo a las necesidades de la organizacion optimizando los costos y evitando las perdidas en

un mundo globalizado.

Noriega (2016) considera que las tres dimensiones del conocimiento:conceptual,
procidemental, actitudinal, deben evidenciarse durante el desempefio de las actividades

laborales los cuales deben ser medibles y observables con ayuda de un instrumento auxiliar.
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2.2.2.4.Capacidades.

MINEDU (2016) describe que las capacidades son operaciones menos complejas que forman
parte de una competencia, las cuales se deben aplicar de manera cobinada para poder decir que
esta se ha alcanzado y poder enfrentar nuevas situaciones en base a nuestros conocimientos,
talentos y la disposicion que tengamos. En todo esto influyen la experiencia y la educacion

recibida previamente.

2.2.2.5.Desempeiios.

MINEDU (2016) explica que los desempeinos son descripciones especificas de lo que hacen
los estudiantes respecto a los niveles de desarrollo de las competencias (estandares de
aprendizaje). Son observables en una diversidad de situaciones o contextos. No tienen caracter
exhaustivo, mas bien ilustran algunas actuaciones que los estudiantes demuestran cuando estan

en proceso de alcanzar el nivel esperado de la competencia o cuando han logrado este nivel.

(p.26)

2.2.2.6. Indicadores de desempeiio.

Quijada (2017) determina que los indicadores de desempefio son mediciones que se realizan
con ayuda de instrumentos y que permiten darnos cuenta del nivel en que se encuentra el
trabajador para alcanzar la competencia después de la actividad formativa que redundara en

beneficio de la empresa.

2.2.2.7. Evaluacion del impacto de la capacitacion.

Carrascosa (2011) y ESAN (2016) nos indican que existen modelos para evaluar la calidad del
proceso formativo y recomiendan utilizar el Modelo propuesto por el Dr. Donald Kirkpatrick

el cual tiene gran solvencia y aplicabilidad en las empresas a nivel mundial.

Breve historia del Modelo de D. Kirkpatrick.
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Kirkpatrick et al. (2018) mencionan que el Dr. Donald Kirkpatrick fue profesor de la
Universidad de Wisconsin en USA y por mucho tiempo se dedico a la capacitacion de
empresarios, su tesis doctoral trat6 sobre evaluacion de la capacitacion para supervisores
industriales basandose en los cuatro pasos que aprendid del Dr. Raymond Katzell, un
prominente psicologo organizacional de la época. En 1959, el Dr. Donald fue contactado por
la organizacion ahora conocida como la Asociacion para el Desarrollo del Talento (ATD) que
le pidio escribiera sobre el tema, produciendo cuatro articulos titulados Reaccion, Aprendizaje,
Comportamiento y Resultados. Durante la proxima década, sin su conocimiento, los articulos
circularon, y los profesionales de capacitacion de todo el mundo utilizaron y adaptaron sus
ideas, en los afos 70 se le empezo a llamar The Kirkpatrick Model, desde entonces se ha
convertido en el estindar de la industria para la evaluacién de la capacitacion. Dr. Jim
Kirkpatrick y Wendy Kirkpatrick crearon los Principios Fundamentales de Kirkpatrick para
explicar las creencias clave que sustentan la evaluacion de Kirkpatrick. En 2010 mejoraron la
intencion original de los cuatro niveles de Kirkpatrick con el New World Kirkpatrick Model.

(Parr. 1-7)

Carrascosa (2011), ESAN (2016) y Kirkpatrick (2018) concluyen que en el Modelo de
Evaluacion de impacto de una capacitacion el cual se ha mencionado anteriormente, se

consideran los siguientes puntos:

Nivel 1: Reaccion.

Es una medicion de la satisfaccion de los participantes ante la capacitacion (docente, curso,
ambiente, metodologia etc.) y nos permite verificar en que grado estd comprometido el

trabajador para aplicar lo aprendido en su ambiente laboral.

Nivel 2: Aprendizaje.
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Es una evaluacion que permite conocer si el personal ha adquirido nuevos conocimientos, si ha

cambiado su actitud o ha adquirido habilidades o destrezas, como consecuencia de asistir a la

accion formativa lo cual le permitira alcanzar la competencia deseada por la empresa.

Nivel 3: Conducta o Comportamiento.

El superior o jefe directo realiza una evaluacion del personal que ha recibido la capacitacion

para verificar en que grado se realiza la transferencia de conocimientos adquiridos a su propio

puesto de trabajo.

Nivel 4: Resultados

Se trata de medir en que grado se mejora la imagen institucional, si es que se trabaja con mas

eficiencia o los trabajadores estan mas motivados en beneficio de la empresa como

consecuencia de que estos hayan asistido a una capacitacion.

Evaluacion del Plan de Capacitacion.

superior
inmediato.

técnico-auxiliar

Evaluacion de | Objetivo de la Aspectos a Agente(s) Instrumento Momento de
la Evaluacion Evaluar Evaluadores La evaluacion
Formacién
1.Satisfaccion: Valoracion de los | Objetivos y Técnicos- 1. Encuesta de Una vez
aspectos basicos contenidos, auxiliares satisfaccion finalizada la
de la capacitacion | Logisticay segin capacitacion.
propiamente medios, participantes.
dicha Programacion y 2. Encuesta de
(satisfaccion y gestion, evaluacion del
docente). Capacitador, docente.
2.Aprendizaje: Valoracion de la Resultados del Capacitador Test a Antes de 'y
mejora del aprendizaje participantes después de
aprendizaje con la terminada la
capacitacion. capacitacion,
3.Transfarencia | Comprobacion, Valorar la Técnicos- Encuesta de 1 mes después
o aplicabilidad: | aplicabilidad y influencia de la auxiliares aplicacion de finalizada
utilidad de la capacitacion la capacitacion
accion formativa
en el desempefio
ordinario segun
participante.
4.Impacto en la | Comprobacion Valorar la Superior Encuesta de 2 meses
practica: del impacto influencia de la inmediato aplicacion segun | después de
individual en la formacion sobre | (Nutricionista) | el superior finalizada la
practica segiin el desempetfio del inmediato capacitacion
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Adaptado de: Carrascosa (2011). Guia del Modelo de Evaluacion de la Formacion continuada
en el Complejo Hospitalario de Jaén - Espana. Unidad de Formacion y Calidad (p.5).

2.2.3. Produccion de alimentos inocuos en los Servicios de Alimentacion Hospitalaria.

2.2.3.1. Definicion de Inocuidad.

Segun la Norma Técnica Sanitaria, NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01(2012) son alimentos
libres de contaminacion fisica, quimica o bioldgica, esta condicion se debe mantener a través
de toda los eslabones de la cadena alimentaria y de esta manera se evitaran las ETA en los

pacientes.

2.2.3.2. La Cadena alimentaria.

Como indica la NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01(2012) son los eslabones que comprende
toda la secuencia que siguen los alimentos desde su origen pasando por el almacenamiento, la

produccion, la conservacion, la distribucioén y su consumo por los pacientes en el hospital.

2.2.3.3. Los Alimentos elaborados.

Segun la NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01(2012) son los alimentos de origen animal o
vegetal, que se preparan para consumo con el agregado o no de aditivos permitidos para sazonar
y enaltecer su sabor, sometidos 0 no a coccion para su consumo o también para su posterior

conservacion a temperaturas apropiadas, aplicando siempre las BPM.

2.2.3.4. La Contaminacion cruzada.

De acuerdo a la NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01(2012) la contaminacion cruzada es la
transferencia de contaminantes de un alimento crudo o contaminado a otro alimento cocido o
que permanece inocuo, en este caso hablamos de contaminacién directa, o también el
contaminante puede pasar mediante un vehiculo como las manos (superficies vivas) o
utensilios, equipos sucios etc. (superficies inertes) hacia los alimentos, en este caso se habla de

contaminacion cruzada.
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2.2.3.5. Las Enfermedades de Transmision Alimentaria (ETA).

Ruiz et al. (2017) indican que las ETA son un problema de salud publica causadas por
microorganismos o sustancias quimicas que llegan hacia los alimentos por contaminacion
directa o indirecta en algin punto de la cadena alimentaria provocando diferentes sintomas
agudos o cronicos, dependiendo de la enfermedad e incluso la muerte, siendo las bacterias mas
implicadas S.aureus, E.coli, Listeria monocytogenes, Salmonella spp., Campylobacter spp. y

Shiguella sp.
2.2.3.6. Las Buenas Practicas de Manipulacion (BPM).

Indica la NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01(2012) que las BPM es el conjunto de
procedimientos higiénicos que se realizan para evitar la contaminacion de los alimentos a partir
de las superficies vivas o inertes por contaminacion cruzada directa o indirecta a lo largo de la

cadena alimentaria y asi evitar las ETA, estas practicas se plasman por escrito en el manual de

BPM.
2.2.3.7. El Programa de Higiene y Saneamiento (PHS).

Segun la NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01(2012) es la puesta en practica de una serie de
procedimientos para limpiar y desinfectar los ambientes para eliminar la suciedad y reducir la
carga bacteriana y evitar los posibles vectores, donde se llevard a cabo la recepcion,
almacenamiento, preparacion, distribucion, conservacion de los alimentos sean crudos o
preparados y que seran destinados a consumo humano. Estas practicas se deben tener por

escrito en el manual de PHS.
2.2.3.8. La Verificacion de la Inocuidad de los alimentos.

La NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01(2012) indica que mediante la verificacion podemos
detectar peligros fisicos, quimicos o biologicos durante la cadena alimenataria que podrian

causar problemas al consumidor, se deben hacer monitoreos para toma de muestras y realizar
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analisis fisico-quimicos y microbiologicos de alimentos, superficies vivas o inertes,

verificacion de la presencia de cloro residual en agua y control de temperaturas.

2.2.3.9. La Trazabilidad de los productos.

Segun el Codex Alimentarius (como se citd en la NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.0, 2012),
la Trazabilidad o rastreabildad de los productos es el seguimiento que se le hace hacia atras o
hacia adelante en toda la cadena alimentaria para verificar su origen o también la ruta que va

a seguir hasta llegar al consumidor.

2.2.4. Establecimientos de salud.

La NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01 (2012) indica que los establecimientos de salud son
aquellos espacios publicos o privados donde se lleva a cabo la atencion de los pacientes ya sea
como prevencion, diagnostico y/o tratamiento para mantener o restablecer el estado de salud

de las personas.

2.2.4.1. Servicios de alimentacion.

Manifiesta la NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01(2012) que los servicios de alimentacion son
aquellos espacios dentro del hospital donde se preparan los alimentos de acuerdo a las
indicaciones del profesional experto para su posterior distribucién y consumo por parte de los

pacientes y personal de turno.
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CAPITULO 111

ANALISIS Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS
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Segin la NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01(2012), las Buenas Practica de Manipulacion
(BPM) son el conjunto de procedimientos higiénicos que se realizan para evitar la
contaminacion de los alimentos a partir de las superficies vivas o inertes por contaminacion

cruzada directa o indirecta a lo largo de la cadena alimentaria y asi evitar las ETA.

De acuerdo a Diaz y Cardona (2015) la educacion sanitaria ha estado siempre entre las
principales actividades a realizar para garantizar la calidad sanitaria, la inocuidad y la seguridad
de los alimentos, numerosos estudios han revelado una asociacion entre el nivel de
conocimientos del personal manipulador de alimentos y el riesgo de ocurrencia de ETA.
Después de haber obtenido los resultados de la evaluacion del impacto de la capacitacion con
la base teorica del modelo clasico de los cuatro niveles de Donald Kirkpatrick ( Reaccion,
Aprendizaje, Conducta, Rendimiento) aplicado a los técnicos-auxiliares del Servicio de
alimentacion de dos Hospitales ptiblicos del Dpto. de Lambayeque a continuacion presentamos
el analisis y la discusion de los mismos:

3.1. Diagnostico de las actividades

Las Tablas 3 y 4 muestran los riesgos higiénicos-sanitarios identificados en los Servicios de
alimentacion de dos Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Peru, al aplicar la Lista de
verificacion sanitaria basada en la NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01(Ver Anexo 3 y Figura

9).
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Tabla 3.
Resultados de la aplicacion de la lista de verificacion sanitaria en el Servicio de Alimentacion
de Hospital publico A, basada en la NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01.

Infraestructura Resultados

Cuentan con vestuarios Solamente los varones

Cuentan con estacion para lavado de manos ST

SSHH operativos y en buen estado El Servicio no tiene SSHH de uso exclusivo
Acabados de infraestructura facilitan la limpieza y desinfeccion Falta de mantenimiento

Barreras que impiden acceso de vectores Falta de proteccion en ventanas

No se observa material en desuso Si hay material en desuso en algunas zonas

Buenas Practicas de Manipulacién de alimentos

Registran control diario de sintomas de enfermedad NO
Recepcion de alimentos con fichas técnicas NO
Control de T° en recepcion de materia prima NO
Almacenamiento correcto de materia prima SI
Se registran temperaturas de refrigeracion, congelacion, coccion NO
Bandejas y carros de distribucion de alimentos en buen estado SI
Pacientes se higienizan manos antes de comer NO
Personal con uiias cortas, sin esmalte y sin accesorios SI
Personal con uniforme completo SI
Capacitacion del personal cada 6 meses NO
Los trabajadores conocen contenido de Manuall de BPM NO

Programa de Higiene y Saneamiento (PHS)

Conocen el Plan de Higiene y Saneamiento NO
Las indicaciones para preparar soluciones de desinfeccion

estan en lugares visibles NO
Se realiza desinfeciion de frutas y hortalizas SI
Los contenedores de RS tienen bolsa interna y tapa SI
Hay un contenedor general de RS Iejos de cocina SI
Realizan control de cloro residual en agua NO
Llevan un regsitro de higienizacion de equipos y ambientes SI
Las mesas, equipos y utensilios en buen estado SI
Ambientes libres de insectos y evidencias de roedores NO
Cuentan con Programa de Control de plagas operativo. NO
Toman muestra de alimentos, manos de trabajadores y ambientes NO

Nota: Investigacion de la autora.

*Hospitales publicos Dpto. Lambayeque-Perti.
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Tabla 4
Resultados de la aplicacion de la lista de verificacion sanitaria en el Servicio de Alimentacion
de Hospital publico B, basada NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01.

Infraestructura

Cuentan con vestuarios Solamente las mujeres

Cuentan con estacion para lavado de manos ST

SSHH operativos y en buen estado SSHH solo para damas

Acabados de infraestructura facilitan la limpieza y desinfeccion Falta de mantenimiento de paredes
Barreras que impiden acceso de vectores Falta de proteccion en ventanas
No se observa material en desuso NO

Buenas Practicas de Manipulacién de alimentos

Registran control diario de sintomas de enfermedad NO
Recepcion de alimentos con fichas técnicas NO
Control de T° en recepcion de materia prima NO
Almacenamiento correcto de materia prima SI
Se registran temperaturas de refrigeracion, congelacion, coccion NO
Bandejas y carros de distribucion de alimentos en buen estado SI
Pacientes se higienizan manos antes de comer NO
Personal con uiias cortas, sin esmalte y sin accesorios SI
Personal con uniforme completo SI
Capacitacion del personal cada 6 meses NO
Los trabajadores conocen contenido de Manuall de BPM NO

Programa de Higiene y Saneamiento (PHS)

Conocen el Plan de Higiene y Saneamiento NO
Las indicaciones para preparar soluciones de desinfeccion

estan en lugares visibles NO
Se realiza desinfeciion de frutas y hortalizas SI
Los contenedores de RS tienen bolsa interna y tapa SI
Hay un contenedor general de RS Iejos de cocina SI
Realizan control de cloro residual en agua NO
Llevan un regsitro de higienizacion de equipos y ambientes NO
Las mesas, equipos y utensilios en buen estado SI
Ambientes libres de insectos y evidencias de roedores SI
Cuentan con Programa de Control de plagas operativo. SI
Toman muestra de alimentos, manos de trabajadores y ambientes NO

Nota: Investigacion de la autora.

*Hospitales publicos Dpto. Lambayeque-Perti.

De acuerdo a lo observado, en lo que se refire a Infraestructura, los Hospitales cuentan con
estaciones para el lavado correcto de manos, pero no hay un Registro de control diario de
sintomatologia de enfermedades infecto contagiosas. La deventaja es que en Hospital A no hay
vestidores para las damas y en Hospital B, no hay vestidores para los varones, por otro lado los

trabajadores de ambos hospitales, vienen de casa con el uniforme bésico puesto, colocandose
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los mandilones protectores, gorros, guantes, protectores de zapatos, en su area de trabajo, lo
que predispone a una contaminacion cruzada del trabajo a su casa y/o viceversa. Falta mejorar
los ambientes en cuanto a pisos en Hospital A y paredes en Hospital B, colocar proteccion en
ventanas y contar con Servicios Higiénicos y vestidores para ambos sexos y de uso exclusivo
para el personal del Servicio de alimentacion.

En cuanto a la recepcion de alimentos, en ambos Hospitales no utilizan fichas técnicas donde
se especifique las caracteristicas del producto y no cuentan con termometro para alimentos para
medir las temperaturas, lo que si se realiza un control de las caracteristicas sensoriales de los
alimentos, la ventaja es que en ambos Hospitales la recepcion de frutas, hortalizas, huevos,
carnes y productos hidrobioldgicos es diaria para preparar el mismo dia las raciones a consumir,
los productos no perecibles se solicitan durante la semana de acuerdo a las necesidades y se
colocan en almacén.

En referencia a la conservacion de alimentos, ambos cuentan con almacén de productos no
perecibles y conservadoras — congeladoras para refrigeracion o congelacion, pero no se lleva
un registro de control de temperaturas. Se aplica el principio del PEPS, es decir lo primero que
entra es lo primero que sale, verificandose la fecha de vencimiento y realizando las rotaciones
respectivas.

Por otro lado en el 4rea de produccion, al no contar con termémetro para alimentos, se lleva un
control del tiempo de coccidon dependiendo del producto, para asegurar que la parte interna
est¢ completamente cocida, se hace desinfeccion de frutas y hortalizas de acuerdo a las
recomendaciones del MINSA, cuando se van a consumir crudas en ensaladas o como postre.
El emplatado de los alimentos se hace en el Servicio de alimentacion y se coloca en coches
para transportar, pero estos no son térmicos para que la comida se conserve caliente o también
la comida preparada se lleva en depositos tapados para servir en los reposteros los cuales son

ambientes que existen en los pabellones. Un detalle importante es que en ninguno de los
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hospitales se indica a los pacientes el lavado y desinfecciéon de manos antes de comer sus
alimentos, ni tampoco existen avisos recordatorios en salas o pabellones como indica la Norma
Técnica Sanitaria (NTS).

Ninguno de los dos Hospitales publicos cuentan con un Manual de Buenas Practicas de
Manipulaciéon de BPM y un Programa de Higiene y Saneamiento (PHS), que deberian estar
impresos o tener acceso virtual para ser consultados por los trabajadores. Los técnicos-
auxiliares no conocen como se deben preparar las soluciones de desinfeccion.

No existe un Plan de Capacitacion dirigido al personal del Servicio que deberia ser cada seis
meses como lo estipula la Norma Técnica Sanitaria, NTS N°098-MINSA /DIGESA-
V.01.(2012) la cual deberia incluir temas sugeridos por esta como: contaminacion de alimentos,
enfermedades de transmision alimentaria (ETA), Buenas Practicas de Manipulacion de
alimentos (BPM), Higiene y saneamiento, manejo de fichas de control, aplicacion de la Norma
técnica sanitaria, entre otros relacionados con mejorar la calidad en el servicio. (p.12)

Gracias a este diagnostico se pudo comprobar como se realizaban las actividades en el Servicio
de Alimentacion, encontrandose deficiencias higiénico-sanitarias a lo largo de la cadena
alimetaria, esto debido a la falta de capacitacion en BPM, estos resultados coinciden con
investigaciones realizadas en las que se ha encontrado una relacidon entre capacitacion en
higiene alimentaria de los manipuladores de alimentos y practicas de inocuidad alimentaria por
parte de los mismos (Bou-Mitri et al. ,2018; Fernandez et al., 2018; Alquarashi et al., 2019).
3.2. Evaluacion de la aplicacion de la Capacitacion basada en Competencias

La aplicacion del Plan de Capacitacion permitié dar cumplimiento al tercer objetivo de la
investigacion, se propusieron tres capacidades que los trabajadores debieron desarrollar que
les sirviera como pilar de apoyo para alcanzar la competencia antes propuesta: Identifica como
surge la contaminacion de alimentos para evitar las enfermedades de transmision alimentaria

(ETA), Emplea protocolos de limpieza y desinfeccion para garantizar las condiciones
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higiénico-sanitarias en su area de trabajo y Practica la correcta recepcion, almacenamiento,
preparacion y distribucion de los alimentos segin la Norma Técnica Sanitaria (NTS). En las
sesiones de aprendizaje el docente empled estrategias metodoldgicas para la activa
participacion de los estudiantes.

Los sujetos de estudio fueron técnicos-auxiliares mayores de edad, hombres y mujeres que
estan entre los 25 y 48 afios en el Hospital publico A y entre 25 y 63 afios en el Hospital publico
B, ambos situados en el Dpto. de Lamabyeque-Peru.

3.2.1. Aplicacion de Test de intereses y expectativas

Previamente a la capacitacidon, se aplico a los técnicos-auxiliares de los Servicios de
Alimentacion de los dos Hospitles publicos del Dpto. de Lambayeque-Pertl, un test para
indagar sobre las expectativas que tenian acerca del curso (Ver anexo 1 y Figura 2). Se hizo
una pregunta abierta sobre las expectativas que tenian del curso, en lineas generales las
respuestas estaban relacionadas al hecho de que tenian deseos de aprender mas sobre la correcta
manipulacion de alimentos para mejorar su rendimiento en el trabajo que realizaban en el
hospital, el 78% estuvo de acuerdo en que la capacitacion aumentaria la motivacion hacia su
desempefio laboral, el 72% pens6 que la motivacion en la capacitacion haria mas satisfactoria
su participacién en su equipo de trabajo y el mismo porcentaje estuvo de acuerdo en que
aumentaris su identificacion con el trabajo en el hospital. Por otro lado en cuanto a la labor
docente el 72% esperaba que las técnicas empleadas en el curso serian variadas y de acuerdo
con su realidad, que la metodologia favoreciera el desarrollo de competencias laborales para
un mejor desempefio en su area asi como que el docente propiciara entre los asistentes una

actitud de participacion y mejora.
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3.2.2. Resultados sobre el aprendizaje alcanzado

Como parte del proceso llevado a cabo para medir el aprendizaje por parte de los participantes
del curso de capacitacion basado en competencias, para garantizar la inocuidad de los
alimentos, se aplicd un pretest y un postest. El pretest se aplicd a 14 técnicos-auxiliares del
Hospital publico A y a 10 técnicos-auxiliares del Hospital piblico B que se mostraron
interesados en seguir el curso de capacitacion.

Tanto el Pre-test como Post-Test era el mismo examen que contenia 10 preguntas basadas en
los contenidos y exigencias de la NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01., los cuales deben ser de
conocimiento por parte de los manipuladores de alimentos de los Servivios de alimentacion de
los centros hospitalarios a nivel nacional, cada pregunta tubo una valoracién de dos puntos

(Ver anexo 2, Figura4 y 12).
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Tabla 5

Resultados del Pretest aplicado a personal Tecnico-auxiliar de Servicios de Alimentacion de
Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Perti.

Escala de calificacion

Estudiante C B A AD
Hospital A

1 04

2 02

3 08

4 12

5 08

6 08

7 10

8 04

9 08

Hospital B

1 08

2 12
3 06

4 10

5 10

Total 13 01

Nota: C= Inicio (0-10), B= Proceso (11-14), A= Logro esperado (15-17), AD= Logro
destacado (18-20).

Como se puede observar en la Tabla 5, el 92.9% de técnicos-auxiliares de los Servicios de
alimentacion de los Hospiatales publicos del Dpto. de Lambayeque se encontraban antes de la

capacitacion en un nivel de Inicio (C) y el 7.1% en un nivel de Proceso (B).
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Tabla 6

Comparacion de respuestas correctas obtenidas por técnicos-auxiliares del Servicio de
Alimentacion de Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Peru

Tema de Preguntas Pre-test (%) Post-test (%)
Descongelacion de alimentos 14.28 71.43
Cloro residual en agua potable (ppm) 71.43 100
Me¢étodo de desinfeccion de frutas y hortalizas 429 71.43
Zona de peligro de los alimentos (T°) 71.43 100
T° y humedad de almacenamiento de no perecibles 7.14 28.6
Condiciones de tarimas de almacenamiento 64.3 92.86
T° interna para coccion de carne de aves 57.14 78.6
Concentracion solucion de desinfeccion de utensilios (ppm) 14.28 85.7
Identificar en imagen tipo de contaminacion cruzada -- 78.6
Concentracion de alcohol para desinfeccion - 71.43

Nota: Investigacion de la autora.

Se ha realizado una comparacion entre las respuestas correctas obtenidas en el pre-test y el
post-test aplicado a los técnicos-auxiliares de los Servicios de Alimentacion de dos Hospitales
publicos del Dpto. de Lambayeque. De acuerdo a lo que se observa en la Tabla 6, en relacion
a la pregunta referente a la descongelacion de alimentos, en el pre-test, solamente el 14.38 %
respondi6 acertadamente que podia aplicarse el método de desconglacion por refrigeracion a
una temperatura no mayor a 5°C o bajo un grifo abierto de agua a 21°C, no mas de 4 horas,
comparado con el 71.43 % de respuestas acertadas en el pos-test.

En cuanto a la pregunta sobre la concentracion de cloro residual (ppm) necesario en el agua
para ser considerada potable, en el pre-test el 71.43% indicé que era 5 ppm comparado con el
100 % de respuestas acertadas en el post-test.

Cuando se preguntd por el método apropiado de desinfeccion de frutas y hortalizas

recomendado por el MINSA, en el pre-test solamente el 42.9 % indicé que deberia aplicarse 1
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cucharadita de cloro por 11t de agua y reposar en esta solucion los alimentos a desinfectar por
30 minutos, comparado con el 71.43 % de respuestas acertadas en el post-test.

La siguiente pregunta fue sobre el lapso de temperaturas que se consideran como zona de
peligro para los alimentos, en el pre-test se obtuvo 71.43% de respuestas acertadas, indicando
que esta era entre 5°- 60°C comparado con el 100 % de respuestas acertadas en el post-test.
En referencia a la temperatura y humedad de almacenamiento de alimentos no perecibles,
solamente el 7.14 % de respuestas en el pre-test indicaron que deberia aplicarse un temperatura
no mayor a 21°C y humedad no mayor a 60%, sin embargo en el post-test acertd un 28.6 %.
Al consultar sobre las condiciones que deben tener las tarimas de almacenamiento de los
alimentos, en el pre-test el 64.3 % indic6 que la distancia desde el piso deberia ser minimo 20
cm. comparado con el 92.86 % de respuestas acertadas en el post-test.

Al preguntar sobre la temperatura interna minima para coccion de carne de aves
el 57.14 % de respuestas en el pre-test indicaron que esta deberia ser de 74°C, comparado con
el 78.6 % de respuestas acertadas en el post-test.

En relacion a la concentracion de la solucion de desinfeccion de utensilios (ppm), en el pre-test
unicamente el 14.28 % indic6 que deberia ser de 200 ppm, comparado con el 85.7 % de
respuestas acertadas en el post-test.

Por otro lado, cuando se pidi6 identificar en una imagen el tipo de contaminacion cruzada que
obeservaba, en el pre-test ningtin estudiante pudo hacerlo, sin embargo el el post-test, el 78.6
% logrd identificar la contaminacion cruzada indirecta.

Por ultimo cuando se pidi6 responder cual era la concentracion adecuada que deberia tener la
solucion de alcohol que se emplea para la desinfeccion, en el pre-test ninguna respuesta fue

acertada, comparado con el 71.43 % de respuestas adecuadas en el post-test.
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Tabla 7

Ejecucion del Plan de Capacitacion para alcanzar la competencia Aplica las BPM en los

Servicios de Alimentacion de Hospitales publicos del Dpto.

de Lambayeque-Peru.

N° de Capacidad 1: Capacidad 3: Logro obtenido
. Identifica como surge la Capacidad 2: Practica la correcta
estudiantes contaminacién de alimentos Emplea protocolos de recepcion,
para evitar las enfermedades de limpieza y almacenamiento,
transmision alimentaria (ETA). desinfeccion para preparacion y
garantizar las distribucion de los
condiciones higiénico- alimentos segun la
sanitarias en su area de Norma Técnica
trabajo. Sanitaria
— ~ e < " ~ o © oN =
s s 55|55 |5|s |2 |53
n [5] [5] wn wn wn n n n A
Hospital A
Estudiante 1 C| B|A|B|A|A|B|A|B|B B
Estudiante 2 Al A|A|A|A|A|A|A]A|A A
Estudiante 3 A | B A | A| A |AD| A |AD| B A A
Estudiante 4 A|]A|A | B|A|A|B|A|A]|A A
Estudiante 5 A | B A | A | B A | B A | B B A
Estudiante 6 A|A| A | B Al A|A|A ]| A|A A
Estudiante 7 A | B B A | A| A | B A | B A A
Estudiante 8 A | B B A| A| A | B A | B B A
Estudiante 9 B A | A | B A | A | B A | B A A
Hospital B
Estudiante 1 A B A A A |AD | AD | AD | AD | AD AD
Estudiante 2 Al A|A|]A| A |AD|AD|AD|AD | AD AD
Estudiante 3 B B A|A|A|]A|B A | B A A
Estudiante 4 B A | A| A | A |AD|AD|AD|AD | AD AD
Estudiante 5 B B B Al A|A|A|]A|A|A A

Nota: C= Inicio (0-10), B= Proceso (11-14), A= Logro esperado (15-17), AD= Logro
destacado (18-20).

Como se puede observar en la Tabla 7, una vez concluida la capacitacion y teniendo en cuenta
lo que recomienda el MINEDU (2017) de que la evaluaciéon debe ser continua, el 71.43% de
los técnicos-auxiliares de los Servicios de Alimentacion de dos Hospitales publicos del Dpto.

de Lambayeque, habiendo combinado acertadamente las tres capacidades indicadas, lograron
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(13

alcanzar la competencia propuesta “ Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de
Alimentos (BPM) para garantizar la inocuidad de los alimentos respetando la Norma Sanitaria
para los Servicios de Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-
MINSA/DIGESA-V.01”, con una calificacion A (Logro esperado), el 21.43 % con una
calificacion AD (Logro destacado) y el 7.14 % con una calificacion B (En proceso), lo que
significa que esta persona debe seguir capacitindose de acuerdo a lo que recomienta la NTS en
relacion a la frecuencia y a los puntos sugeridos para el personal de los Servicios de
alimentacion hospiatalaria y como se ha comprobado en otras investigaciones (Valero et al.,
2016; Appold, 2018).

Tabla 8

Comparacion de resultados del Pre-test y Post-test aplicado a personal Tecnico-auxiliar de
Servicios de Alimentacion de Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Peru. (n=14).

Escala de calificacion n  Pre-test (%) n  Post-test (%)
AD - 4 28.6

A - 5 35.7

B 1 7.10 5 35.7

C 13 929 --

Total 14 100 % 14 100 %

Nota: C= Inicio (0-10), B=Proceso (11-14), A= Logro esperado (15-17), AD= Logro
destacado (18-20).

Comparando los resultados entre el Pre-test y el Post-test, de acuerdo a la escala de calificacion
propuesta por el MINEDU (2017), antes de la capacitacion el 92.9 % de técnicos-auxiliares
obtuvieron una calificaion que indicaba que se encontraban en un Incio (C) y un 7.10 % en
Proceso (B), luego de concluida la capacitacion estos estudiantes rindieron el Post-test y el 35.7
% obtuvo una calificaciéon B que indica que estan en Proceso de obtener el logro, un 35.7 %
obtuvo una calificacion A que reafirma que alcanzaron el Logro esperado y un 28.6 % obtuvo
AD que consolida que han alcanzado el Logro de manera destacada.
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3.2.2.1. Significatividad del Plan de capacitacion en BPM

La significatividad del Plan de capacitacion en BPM se midio a través de prueba de hipotesis
realizada en base al post-test aplicado a los técnicos-auxiliares de los dos hospitales publicos
del Dpto.de Lambayeque, cuyo resultado se describe a continuacion:

Ho: La aplicacion de un Plan de Capacitacion tiene efecto en el personal técnico-auxiliar para
alcanzar la competencia que garantice la produccion de alimentos inocuos en el Servicio de
Alimentacion hospiatalaria.

Ha: La aplicacion de un Plan de Capacitacion tiene efecto en el personal técnico-auxiliar para
alcanzar la competencia que garantice la produccion de alimentos inocuos en el Servicio de

Alimentacion hospiatalaria.

Hospital publico A

Pre test  Post test
Mediana 8.00 14.00
cuartil 1 4.00 14.00
cuartil 3 8.00 16.00
rango intercuartilico 4.00 2.00
Numero 9 9
p-valor 0.0117

En el Hospital publico A el p-valor=0.0117, por lo que se rechaza la Ho, eso quiere decir que
la Capacitacion tiene efecto en el personal técnico-auxiliar para alcanzar la competencia:
Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar la inocuidad
de los alimentos respetando la Norma Sanitaria para los Servicios de Alimentacion en
Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01, ya que el conocimiento ha

mejorado, habiendo cambiado de 7,56 puntos a 14,67.
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Hospital ptblico B

Pretest Postest
Promedio 10.00 18.40
Desviacion Estandar 3.74 1.67
Numero 5 5
p-valor 0.0032

En el Hospital publico B el El p-valor =0.0032, por lo que se rechaza la Ho, eso quiere decir
que la Capacitacion tiene efecto en el personal técnico-auxiliar para alcanzar la competencia:
Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar la inocuidad
de los alimentos respetando la Norma Sanitaria para los Servicios de Alimentacion en
Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01, ya que el conocimiento ha
mejorado, habiendo cambiado de 10 a 18.40 puntos, comprobandose lo obtenido por otros
investigadores en similares intervenciones ( Dominguez, 2015;Villanueva, 2017; Dudeja, Sing,
Sahni, Kaur y Goel, 2017; Tareq, Bayan, Wafaa y Anas, 2017).

3.2.3. Resultados sobre la Satisfaccion Alcanzada

Una vez concluida la capacitacion, inmediatamente se aplico un Test para conocer el grado de
satisfaccion de los técnicos -auxiliares de los Servicios de Alimentacion de dos Hospitales
publicos del Dpto. de Lambayeque-Peru (Ver Anexo 4, Figura 13).

En el Hospital A el 77.7% de trabajadores-auxiliares consideraron la organizacion del curso,
los temas tratados y la duracion del mismo, los materiales enviados, actividades académicas
realizadas, disponibilidad y atencién del docente, conocimientos y habilidades adquiridas y
dominio del tema por parte del docente fueron calificados como Muy bueno, el 11.1% lo
consideraron Bueno y el 11.% como Regular.

En el Hospital B el 60% de trabajadores-auxiliares consideraron la organizacion del curso, los
temas tratados y la duracion del mismo, los materiales enviados, actividades académicas
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realizadas, disponibilidad y atencién del docente, conocimientos y habilidades adquiridas y
dominio del tema por parte del docente fueron calificados como muy bueno y el 40% lo
consideraron Bueno.

Tabla 9

Comparacion de satisfaccion alcanzada por técnicos-auxiliares del Servicio de Alimentacion
de Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Perui.

<

8 g ) E 8w E ] w n g 8

R S5 | 85| 588 ES|E2E| o8 g

53 | 8 E° 155|588 255|585/ £58 | &

) & A < B g < B| E=

3 a

Hospital A
Estudiante 1 5 5 5 5 5 5 5 5 5
Estudiante 2 5 5 4 5 5 5 5 5 5
Estudiante 3 5 5 5 5 5 5 5 5 5
Estudiante 4 4 4 5 4 5 5 4 5 5
Estudiante 5 5 4 4 5 5 5 4 5 5
Estudiante 6 4 4 3 4 4 5 4 5 4
Estudiante 7 5 5 5 5 5 5 5 5 5
Estudiante 8 5 5 5 5 5 5 5 5 5
Estudiante 9 2 3 2 3 3 4 4 4 3
Hospital B
Estudiante 1 5 5 5 4 4 5 5 5 5
Estudiante 2 4 5 4 4 4 5 4 4 4
Estudiante 3 5 5 5 4 5 5 5 5 5
Estudiante 4 5 5 5 5 5 5 5 5 5
Estudiante 5 4 4 4 4 4 4 4 4 4

Nota: 1= muy poco, 2= poco, 3= Regular, 4= Bien, 5= Muy Bien.

3.2.4.Resultados sobre la Aplicacion del Conocimiento Adquirido

De acuerdo al modelo cléasico de los cuatro niveles de Donald Kirkpatrick que se siguio,
después de un mes de finalizada la capacitacion, se realizd un test para comprobar la
aplicabilidad y utilidad de la accion formativa en el desempefio ordinario segln el participante

(Ver anexo 5 y Figura 15). Los resultados obtenidos se muestran en a Tabla 10.
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Tabla 10

Comparacion de aplicacion del conocimiento adquirido por técnicos-auxiliares del Servicio
de Alimentacion de Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Perui.

Hospital A Hospital B

— | e < ) N o~ 0 | — I\ en < 7o)
Q Q Q Q Q Q Q © ) Q Q Q Q Q
I S| = = = = = | = = = = =
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Los Contenidos

puedo ponerlos en

practica en mi puesto

de trabajo. 5 5 5 5 5 4 5 3 5 4 5 4 5 5

Aplico los

conocimientos

adquiridos con

frecuencia. 5015/ 4145|541 4|5/4]4|5]|5 |5

Me ha ayudado a
resolver dudas o
errores en mi area de

trabajo. 5 1515 5 5 5 5 5 |51 4 5 5 5 5

Puedo aplicar los
conocimientos de la
capacitacion en otras
situaciones similares
en mi trabajo

La capacitaciéon me
ha ayudado a
desarrollar

habilidades 5151 4 5 5 5 4 51515 |5 5 5 5

Me ha permitido
tener un  mejor
desempefio en mi

drea. 5 1515 5 5 5 3 4 |51 4 5 5 5 5

He tenido iniciativas
para  aplicar lo

aprendido. 515 4 4 5 5 2 4 5] 4 5 5 5 5

Me ha permitido
conocer y aplicar
con seguridad lo
exigido por la

Norma técnica

sanitaria (NTS) para

servicios de

alimentacion

hospitalaria 505|515 015 |53 |4al5]5[5]5]51s5
Promedio 5 5 5 5 5 5 4 5 5 5 5 5 5 5

Nota: 1= muy poco, 2= poco, 3= Regular, 4= Bien, 5= Muy Bien.
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En el Hospital A el 88.8% de trabajadores-auxiliares del Servicio de alimentacion consideraron
como Muy buena la aplicacion del conocimiento adquirido en su area de trabajo y el 11.1%
como Buena, sin embargo en el Hospital B el 100% de trabajadores-auxiliares la consideraron
la aplicabilidad y utilidad de la accion formativa en el desempefio ordinario como Muy buena.
3.2.5. Resultados logrados en el Servicio de Alimentacion

Para concluir con la evaluacion de la capacitacion, tres meses después de que esta concluyo, se
aplico un test al superior inmediato en este caso la Nutricionista Jefe de Servicio para valorar
la influencia de la capacitacion en el desempefio del técnico-auxiliar. En la Tabla 11 se pueden
observar los resultados obtenidos.

Tabla 11

Comparacion de la Valoracion del Impacto de la Capacitacion (BPM) en el Servicio de
alimentacion de Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque-Peru.

| Hospital A | Hospital B
Impacto interno
Les ha ayudado a resolver dudas o
errores en su labor diaria 5 5

Ha observado que han desarrollado
habilidades que aplican en su trabajo. 5 5
Ha observado que tienen un mejor
desempefio en el area.

5 5
Impacto externo
Esta capacitacion favorece las
condiciones de Calidad y desarrollo
del Servicio de alimentacion. 5 5

Esta capacitacion ha permitido
incrementar la garantia de la
inocuidad de los alimentos que brinda
el servicio a los pacientes. 5 5
La capacitacion del personal del
servicio ayuda a mejorar la imagen
del Hospital. 5 5

Nota: 1= muy poco, 2= poco, 3= Regular, 4= Bien, 5= Muy Bien.
Tanto la Jefe del Servicio de alimentacion del Hospital ptiblico A como del Hospital ptublico B

calificaron como Muy buena la valoracion del Impacto de la capacitacion en BPM que se
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brindo a los técnicos-auxiliares en el desarrollo de habilidades, la mejora en el desempefio en
sus areas de trabajo para garantizar la inocuidad de los alimentos y mejorar la imagen del
hospital.

La eleccion del modelo para la evaluacion del impacto de la capacitacion con la base teodrica
del modelo clasico de los cuatro niveles de Donald Kirkpatrick (Reaccion, Aprendizaje,
Conducta, Rendimiento) aplicado a los técnicos-auxiliares del Servicio de alimentacion de dos
Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque de acuerdo a Carrascosa(2011) esta justificado
por su difusion en el marco de las administraciones publicas y a nivel empresarial, su solvencia
y aplicabilidad esta garantizada y la misma autora indica que se aplica para la evaluacion de la
formacion continua del personal del Complejo Hospitalario de Jaén (Espana), una pequeia
desventaja es el tiempo que tiene que transcurrir para cumplir con la aplicacion de todo el
modelo de evaluacioén si el personal de formacion es ajeno a la institucion, pero este
seguimiento permite observar si a pesar del tiempo transcurrido el trabajador ha adquirido
habilidades como lo pudo corraborar la autora de la presente investigacion después de 08 meses
de haber concluido el curso de capacitacion y ser invitada por la Jefe del Servicio de uno de los
Hospitales publicos para dar una charla sobre la BPM de manera presencial, se pudo corrobar
al mostrarles un video, que habian adquirido la habilidad de identificar diferentes tipos de
contaminacion cruzada lo cual es un logro importante, como debe ser la recepcion apropiada
de alimentos, como debe verificarse la coccion de los alimentos y porque es importante la
higiene personal.

En cuanto a las limitaciones presentadas en este estudio fue de que la capacitacion se tuvo que
aplicar en modalidad virtual con el aplicativo de Whats app ya que por razones de pandemia
no podiamos tener clases presenciales y el seguimiento era por este medio, varios trabajadores
tenian problemas de disponibilidad del movil porque era también usado por sus hijos o

familiares para recibir también clases, ocasionalmente tenian que cubrir horarios de colegas
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afectados por la Covid-19 y lo mdas impactante es que al ser trabajadores por Contrato
Administrativo de Servicio (CAS) tenian pagos pendientes de sus haberes y se veian obligados
a tener un trabajo adicional para poder susbsistir, lo que les restaba el tiempo para seguir la
capacitacion aunque eran concientes que era para ellos necesaria para su promocion en el
trabajo ademads de no tener costo alguno.

En relacién a nuestra pregunta de investigacion ;En qué medida un Plan de capacitacion
aplicado al personal técnico-auxiliar permitira alcanzar la competencia que garantice la
produccion de alimentos indcuos en un Servicio de alimentacion hospitalaria? La pesquisa nos
permite postular que efectivamente esta garantizada la efectividad de que un Hospital cuente
con un Plan de capacitacion permanente, dirigida al personal manipulador de alimentos, basado
en competencias laborales ya que de acuerdo al MINEDU (2016) son el conjunto de
conocimientos, habilidades y actitudes que sirven para desempefiarse con propiedad en una
actividad laboral seglin estdndares preestablecidos y con sentido ético.

Los datos obtenidos en la presente investigacion, confirman entonces que es valida la hipotesis
planteada ya que la aplicacion de un Plan de capacitacion tiene efecto positivo en el personal
técnico-auxiliar para alcanzar la competencia que garantice la produccion de alimentos indcuos
en un Serviciio de alimentacion hospitalaria.

3.3. Disefio de un Plan de Capacitacion basado en competencias

Al disefiar el Plan de Capacitacion se cumplio con el segundo objetivo de nuestra investigacion,
de acuerdo a experiencias obtenidas en otras investigaciones similares se consideraron temas
como la recepcion , almacenamiento, preparacion y distribucion (Diaz y Cardona, 2015);
pasando por temas como Higiene personal, Enfermedades de transmision alimentaria (ETA),
conductas y habitos higiénicos, Buenas Practica de Manipulacioén de alimentos (BPM) basado

en la legislacion vigente (Gonzalez, 2013; Dominguez, 2015).
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Plan de Capacitacion para alcanzar la competencia que garantice a produccion de

alimentos inocuos en un Servicio de Alimentacion Hospitalaria.
I.  Datos informativos
1.1. Lugar de aplicacion: Hospitales publicos Dpto. Lambayeque-Peru.
1.2. Dirigido a: Personal Técnico-Auxiliar del Servicio de Alimentacion.
1.3. Duracion: 10 Sesiones — 80 horas académicas.
1.4. Fecha de inicio y término: septiembre de 2020- mayo de 2021.
II. Fundamentacion

La presente investigacion esta sustentada en la Norma Técnica Sanitaria para los Servicios de
Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01, la cual
indica que la capacitacion de los manipuladores de alimentos que laboran en los servicios de
alimentacion de los hospitales de nuestro pais tiene caracter obligatorio para el ejercicio de la
actividad la cual debe realizarse cada seis meses y debe de incluir como minimo temas
relacionadas con la contaminacion de alimentos, enfermedades de trasmision alimentaria
(ETA), las Buenas Précticas de Manipulacion de alimentos (BPM), Higiene y saneamiento y
la correcta aplicacion de la presente NTS. Los registros de estas certificaciones deben estar
disponibles cuando se realicen inspecciones por parte de las autoridades de salud y los
manipuladores deben ser evaluados frecuentemente para garantizar la aplicacion de lo

aprendido en sus labores diarias.

III. Base Legal
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IVv.

MINSA (2012). Norma Sanitaria para los Servicios de Alimentacion en

Establecimientos de Salud. NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.

MINSA (2008). Ley de Inocuidad de los alimentos. D.L. N° 1062.

MINSA (2008). Norma sanitaria que establece los criterios microbiologicos de calidad
sanitaria e inocuidad para los alimentos y bebidas de consumo humano. R.M. N° 591-
2008-MINSA. Lima. El Peruano.

MINSA (2007). Guia técnica para el analisis microbiologico de superficies de contacto
con alimentos y bebida. R.M. 461-2007-MINSA. Lima: El Peruano.

MINSA (1998). Reglamento sobre Vigilancia y Control sanitario de alimentos y bebidas.
D.S. N° 007-98-S.A.

Objetivos

4.1. Objetivo General

Aplicar un Plan de Capacitacion basado en competencias de acuerdo a la NTS N°098-

MINSA/DIGESA-V.01, para la correcta aplicacion de las Buenas Practicas de Manipulacion

de alimentos (BPM) en un Servicio de Alimentacion Hospitalaria y asi garantizar la inocuidad

de los alimentos.

4.2. Objetivos especificos

v" Promover la activa participacion de los estudiantes en las diferentes sesiones de aprendizaje,

mediante el envio de sus evidencias.

v Incentivar la aplicacion de las Buenas Practicas de Manipulacion de los alimentos (BPM)

en su area de trabajo, mediante la combinacion de las capacidades para alcanzar la

competencia esperada.

V. Metodologia
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Se disefio 10 sesiones de aprendizaje basadas en los temas propuestos por la NTS, las cuales
fueron aplicadas a los trabajadores del Servicio de Alimentacion de cada uno de los Hospitales
y estando prohibida las clases presenciales como medida de prevencion por la pandemia, se
aplico el método M-learning (Mobile learning o Aprendizaje mdévil), el cual segun Vidal et al.
(2015) surgi6 en la década de los 80 como una metodologia que se vale del uso de celulares u
otros dispositivos méviles con conectividad a internet para los procesos de ensefianza-
aprendizaje.

Guadamuz (2020) concluye en estudio realizado en una universidad costarricense, la
efectividad del uso del aplicativo WhatsApp como una herramienta util que ofrece versatilidad
y facilita la rdpida comunicacion entre estudiantes y docentes y el envio de contenido para el
proceso de ensefianza - aprendizaje.

La metodologia de la capacitacion fue activa y participativa, desarrollando habilidades para la
aplicacion del conocimiento a la practica laboral en el servicio de alimentacion de cada
hospital, posibilitando el auto e inter- aprendizaje a través del trabajo en equipo en su area de
trabajo, el desarrollo de trabajos practicos, andlisis de casos, analisis de videos, foros, lecturas,
test virtuales. En este sentido fue transversal el método reflexivo para ayudar al trabajador a
replantear, analizar, tomar decisiones y crecer como persona y como profesional y sobre todo
se promovio la autoevaluacion que de acuerdo a Calatayud (2008) es una estrategia que ayuda
al estudiante a tomar conciencia de su progreso de aprendizaje, esta autoevaluacion la realizd
con una ficha basada en la NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01 para analizar si estaba
aplicando correctamente las BPM en su area de trabajo, se solicitd evidencias en cada sesion
como audios, fotos, videos y en cada una se evaluaron los conocimientos adquiridos con
formulario de Google y se solicitdé ademas llenar una ficha de metacognicion.

V1. Beneficiarios

55



e Directos: Personal técnico-auxiliar del Servicio de alimentacion de cada uno de los

Actividades

2020 2021
5
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Coordinacion con jefe de Servicio, solicitud
de listado de los técnicos-auxiliares.

Formacién de grupos en aplicativo
WhatsApp, Solicitud de datos personales

Informacién de la Capacitacion en lineas
generales y bienvenida.

Aplicacion de formulario de intereses y
expectativas previas

Presentacion del contenido del curso y
solicitud de compromisos para elaborar la
Lista de compromisos.

Aplicacion del Pre-test.

Capacitacion del personal técnico auxiliar
del Servicio de Alimentacion.

Autoevaluacion con ficha basada en 1la NTS
N°098-MINSA/DIGESA-V.01

Inicio de aplicacion del Post-test.

Inicio de Certificacion del personal.

Aplicacion de formulario de satisfaccion.

Encuesta sobre la aplicacion de los
conocimientos adquiridos en labores diarias
en hospital.

Encuesta a jefe de servicio sobre el impacto
del curso de capacitacion en la practica de
las BPM en el servicio de alimentacion.

hospitales.

e Indirectos: Pacientes hospitalizados y personal que consume alimentos en comedor de cada

uno de los hospitales.

7. Cronograma de actividades

Fuente: Investigacion de la autora.
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VII. Programacion de actividades

Mediante la coordinacion con las jefaturas de los Servicios de Alimentacion de cada Hospital,
se solicito los nimeros de contacto de sus trabajadores - auxiliares a los cuales se les invitd a
participar de la actividad formativa. La Capacitacion virtual estuvo dirigida al personal que
participa en toda la cadena alimentaria: recepcion de alimentos, almacenamiento de alimentos,
preparacion de alimentos, distribucion de alimentos, limpieza y desinfeccion del servicio de

alimentacion de cada hospital.

Se formaron dos grupos en el aplicativo WhatsApp a los que se les denomino: Capacitacion
BPM-Hospital A y Capacitacion BPM-Hospital B. Para esta capacitacion virtual se tuvo en
cuenta los turnos de los trabajadores siendo completamente personalizada, se contestaban sus

inquietudes y se les evaluaba en el momento que lo solicitaban acabado su turno de trabajo.

Los asistentes al curso recibieron sus sesiones en formato de Power point con audio, videos,
foros, lecturas de reportes periodisticos y tareas por cada sesion de aprendizaje mediante el
aplicativo WhatsApp. Las encuestas, ficha de metacognicion y evaluaciones de cada sesion de
aprendizaje se aplicaron utilizando los formularios de Google, recibiendo asi automaticamente

sus respuesta y calificaciones.

Se aplico encuesta sobre las expectativas que tenian del curso, un pre-test para verificar con
que conocimientos llegaban al curso y un post-test para evidenciar el desarrollo de las
capacidades relacionadas directamente con la capacitacion, una autoevaluacion con ficha
basada en la NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01, una encuesta de satisfaccion inmediatamente
concluida la capacitacion, se realizd una encuesta sobre la aplicacion de los conocimientos
adquiridos en las labores diarias en el hospital luego de un mes de culminada la capacitacion y
después de dos meses se aplico un test al jefe de servicio para verificar el impacto del curso de

capacitacion en la practica de las BPM en el servicio de alimentacion.
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Total de horas

Actividades formativas diarias N° de horas N° de sesiones
Escuchar sesion en ppt con audio 30 minutos
Responder ficha de metacognicion 15 minutos
Elaboracion de tareas solicitadas 2.30 horas
Estudio de sesion 4 horas
Elaboracion de examen 45 minutos
08 horas 10
80

Fuente: Investigacion de la autora.

VIII. Organizacion del Aprendizaje

8.1. Competencia propuesta

Se propuso la siguiente competencia la cual debe ser alcanzada por los técnicos-auxiliares que

laboran en el Servicio de alimentacion de un Hospital:

Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar
la inocuidad de los alimentos respetando la Norma Técnica Sanitaria para los

Servicios de Alimentacion en Establecimientos

MINSA/DIGESA-V.01.

de Salud, NTS

N°098-

Para alcanzar esta competencia, se propuso estas tres capacidades las cuales se deben aplicar

de manera combinada:

Capacidades

de transmision alimentaria (ETA).

higiénico-sanitarias en su area de trabajo.

¢ Identifica como surge la contaminacion de alimentos para evitar las enfermedades

e Emplea protocolos de limpieza y desinfeccion para garantizar las condiciones
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e Practica la correcta recepcion, almacenamiento, preparacion y distribucion de los

alimentos segun la Norma Técnica Sanitaria (NTS).

Para alcanzar estas capacidades, se propusieron diez temas como parte del contenido del curso,
cada uno con los desempenos a observar en el técnico-auxiliar, con sus respectivas evidencias

con las cuales los trabajadores demostraron el resultado del proceso de aprendizaje.
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9.2. Cuadro de Competencia, capacidades, contenidos, desempefios y evidenci

Competencia

Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar la inocuidad de los alimentos respetando la Norma Técnica Sanitaria para los Servicios de
Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.

Capacidades Contenido Desempeiios Evidencia
La contaminaciéon. Tipos de contaminantes. | Describe como surge la contaminacion de los | v' Ficha de evaluacion de la sesion,
Factores que favorecen el crecimiento de los | alimentos y qué factores favorecen el crecimiento | v Audios de respuestas al Foro de sesion 1.
microorganismos. de los microorganismos.
La cadena alimentaria. La cadena | Explica la diferencia entre cadena alimentaria, | v Ficha de evaluacion de la sesion,
epidemiologica. La contaminacion cruzada | epidemioldgicay la contaminacion cruzada directa | v Audios de respuesta al Foro de sesion 2.
Identifica como surge la | directa e indirecta. e indirecta.
contaminaciéon de alimentos | Las Enfermedades de transmision alimentaria | Elabora un afiche para concientizar sobre las | v Ficha de evaluacion de la sesion,
para evitar las enfermedades de | (ETA): Intoxicaciones y Toxico infecciones, | medidas de prevencion de las ETA en el hospital. | v* Fotos de afiche para prevenir ETA colocado en
transmision alimentaria (ETA). | ;Como nos contagiamos? Sintomas. Medidas de ambiente de hospital.
prevencion.
Las Enfermedades de transmision alimentaria | Analiza casos de intoxicaciones alimentarias | v* Ficha de evaluacién de la sesion,
(ETA): Infecciones. Tipos. (Como nos | surgidas en el pais y propone medidas preventivas. | v' Audio de analisis de casos de ETA que se han
contagiamos? Sintomas. Medidas  de presentado en la zona.
prevencion.
Generalidades sobre la COVID-19: agente | Ejecuta las medidas de prevencion que se deben | v* Ficha de evaluacion de la sesion,
causal, historia, modo de contagio, efectos en la | aplicar para evitar la Covid-19. v Audios de respuesta al Foro de la sesion 5.
salud, medidas de prevencion.
Emplea protocolos de limpiezay | El Programa de Higiene y saneamiento (PHS). | Demuestra como se preparan las soluciones de | v* Ficha de evaluacion de la sesion,
desinfeccion para garantizar las | La limpieza y desinfeccion. Los biofilms. | desinfeccion para utilizar en su area. v" Video donde muestra preparacion de soluciones
condiciones higiénico-sanitarias | Prevencion y control de vectores. para desinfeccion.
en su area de trabajo. Distingue en la infraestructura del servicio de | v Ficha de evaluacion de la sesion.
Condiciones sanitarias del establecimiento de un | alimentacion si cumple las especificaciones de la | v* Audios de respuesta al Foro de la sesion 8.
servicio de alimentacion hospitalaria. normativa. v Fotos de zona de servicio de alimentacion que
consideran debe ser corregida.
. ., Las 5 claves de la Organizacion Mundial de la | Examina como aplica las 5 claves delaOMS ensu | v'  Ficha de evaluacion de la sesion,
Practica la. correcta Fecepelon, 1 gatud (OMS). actividad laboral. v/ Audios de respuesta al Foro de la sesion 6.
almacenamiento, preparacion y — o de 1 v TFichad luacion de 1 —
distribucion de los alimentos | Buenas Practicas de Manipulacion (BPM) en el Reconoce caracter1st1.cas sensoriales de 10§ 1cha de evaluacion de -a sesion, .,
, . - - diferentes grupos de alimentos. v Audios de respuesta al Foro de la sesion 9.
segun la  Norma Técnica | proceso de la recepcion y almacenamiento de los v Video de evaluacion de caracteristicas sensoriales
Sanitaria alimentos.
de carnes y huevos.
Muestra como prepara y distribuye los alimentos | v Ficha de evaluacion de la sesion,
Procesos operacionales en la produccion y | aplicando las buenas practicas de manipulacién | v Audios de respuesta al Foro de la sesion 10.
(NTS) distribucion de los alimentos. (BPM). v' Foto /video de preparacion y distribucion de

alimentos a pacientes.
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I. Denominacion:

Sesion 1

La contaminacion. Tipos de contaminantes. Factores que favorecen el
crecimiento de los microorganismos.

II. Propositos de aprendizaje y evidencias:

Competencia

Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar la
inocuidad de los alimentos respetando la Norma Sanitaria para los Servicios de
Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.

Capacidad Desempeiio EV1denc¥as .de
aprendizaje

Describe  como | ¥ Ficha de

Identifica como surge la contaminacion surge la evaluacion de la

de alimentos para evitar las enfermedades contaminacién de sesion.

de transmision alimentaria (ETA). los alimentos y
qué factores | ¥ Audios de
favorecen el respuestas al
crecimiento de los Foro.
microorganismos.

ITI. Preparacion de la sesion:

Instrumentos de evaluacion

Recursos didacticos

Materiales audiovisuales

de logro de
Competencia

v" Guia de Observacion

v Video,
v" PPT con audio,

v' Teléfono  movil con
aplicativo WhatsApp vy
conexion a internet.

IV. Momentos de la sesion:

favorecen su crecimiento?
v" Los alumnos deben enviar sus audios al grupo de WhatsApp.
v El docente analiza sus respuestas y envia el tema a tratar: “La
contaminacion. Tipos de contaminantes. Factores que favorecen

Momentos Estrategias
v' Previamente a la sesion de clase se envia un audio con las siguientes
preguntas para despertar el interés del alumno, el recojo de saberes y
generar el conflicto cognitivo:
Inicio v’ ;Coémo llegan los contaminantes a los alimentos? ;Qué factores
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el crecimiento de los microorganismos”.

v" Los estudiantes reciben en Whats App los links de dos videos donde
se explica como surge la contaminacién de los alimentos y los tipos
de contaminantes que existen.

v Video 1: Higiene de alimentos.
https://www.youtube.com/watch?v=gV8Sdeoxe7g

v" Video 2: Buenas Practicas de manufactura.
https://www.youtube.com/watch?v=uz4XmlVcJwc
v" Los alumnos responden al Foro de la sesion 1 después de observar

los videos.

Desarrollo
Foro videos sesion 1
¢QUE TIPOS DE
CONTAMINANTES EXISTEN?
¢QUE MEDIDAS SE DEBEN SEGUIR

PARA EVITAR ESTE TIPO DE

CONTAMINANTES?
RESPONDER EN AUDIO

v El docente realiza exposicion del tema con ayuda de presentacion
en ppt con audio que ha enviado a cada estudiante por el Whats
App.

v" También se les envia el link de la presentacion de la sesion 1 en
mp4, que se ha subido al Google Drive.
https://drive.google.com/file/d/1 GUuFsjagb2 XEKulEkZcad57140
zz1ZgY /view

Cierre v' Los estudiantes reciben el link del test de evaluacion virtual

correspondiente a la sesion 1.
https://docs.google.com/forms/d/11ORRISZINXHSoU18LR 7burC
UV1eulzJ68XKhIXfWLTE/edit

v" Se les envia la ficha virtual de metacognicion, debiendo enviar con

respuestas.
https://docs.google.com/forms/d/1kQRAJKHTB8rSKWXITa6880Q

YavlDErCvbr--mF{fR69Ss/edit#responses

v" El docente analiza las respuestas y en audio envia observaciones y
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https://www.youtube.com/watch?v=gV8Sdeoxe7g
https://www.youtube.com/watch?v=uz4XmIVcJwc
https://drive.google.com/file/d/1GUuFsjagb2XEKuIEkZcad57l4OzzlZgY/view
https://drive.google.com/file/d/1GUuFsjagb2XEKuIEkZcad57l4OzzlZgY/view
https://docs.google.com/forms/d/1iORRI5ZjNXHSoU18LR7burCUV1euLzJ68XKhlXfWLTE/edit
https://docs.google.com/forms/d/1iORRI5ZjNXHSoU18LR7burCUV1euLzJ68XKhlXfWLTE/edit
https://docs.google.com/forms/d/1kQRAjKHTB8rSKWXlTa688QYaylDErCvbr--mFfR69Ss/edit#responses
https://docs.google.com/forms/d/1kQRAjKHTB8rSKWXlTa688QYaylDErCvbr--mFfR69Ss/edit#responses

sugerencias, si conviene a los estudiantes.

v" Se les pide que envien compromisos que van a adquirir para lograr
culminar el curso con éxito y poder hacer una lista que se reenviara
cada cierto tiempo.

V. Referencias
Bibliograficas Electrénicas
Bibek, R. y Arun, B. (2010). Fundamentos de | Cdebal (2007) (Productor). Higiene de
Microbiologia de los Alimentos. alimentos. (Online).
México, D.F.: Mc Graw Hill. https://www.youtube.com/watch?v

=gV8Sdeoxe7g

Grupo TIF (2013) (Productor). Buenas
Practicas de manufactura ANETIF.
(Online).
https://www.youtube.com/watch?v
=uz4XmlVclwc

MINSA (2012). Norma Sanitaria para los
Servicios de Alimentacion en
Establecimientos de Salud. NTS
N°098-MINSA/DIGESA-V.01.
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegal
es/2012/RM749 2012 _MINSA . .pdf
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https://www.youtube.com/watch?v=gV8Sdeoxe7g
https://www.youtube.com/watch?v=gV8Sdeoxe7g
https://www.youtube.com/watch?v=uz4XmIVcJwc
https://www.youtube.com/watch?v=uz4XmIVcJwc
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf

Guia 1 de Observacion de logro de la Competencia-Sesion 1

Aplica las Buenas Practicas de
Manipulacién de Alimentos (BPM)
para garantizar la inocuidad de los
alimentos respetando la Norma

EUMEEE Sanitaria para los Servicios de
Alimentacién en Establecimientos
de Salud, NTS N°098-
MINSA/DIGESA-V.01.
Describe cémo surge la
contaminacion de los alimentos y qué
Desempeiio factores favorecen el crecimiento de
los microorganismos.
Particip6 en el | Evidencia
Foro, expresando | dominio del
-g los tipos de | tema al contestar
N© Avellid b S | contaminantes examen.
pellidos y nombre g que existen, Yy
< | como llegan hasta
los alimentos.
C B| Al AD C| B| A| AD
1 | Estudiante Hospital A X X
2 | Estudiante Hospital A X X
3 | Estudiante Hospital A X X
4 | Estudiante Hospital A X X
5 | Estudiante Hospital A X X
6 | Estudiante Hospital A X X
7 | Estudiante Hospital A X X
8 | Estudiante Hospital A X X
9 | Estudiante Hospital A X X
10 | Estudiante Hospital B X X
11 | Estudiante Hospital B X X
12 | Estudiante Hospital B X X
13 | Estudiante Hospital B X X
14 | Estudiante Hospital B X

Nota: C= Inicio (0-10), B=Proceso(11-14), A= Logro esperado(15-17), AD= Logro
destacado(18-20).
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I. Denominacion:

Sesion 2

directa e indirecta.

La cadena alimentaria. La cadena epidemiologica. La contaminacion cruzada

II. Propositos de aprendizaje y evidencias:

Competencia

Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar la
inocuidad de los alimentos respetando la Norma Sanitaria para los Servicios de
Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.

Capacidad

Desempeiio

Evidencias de
aprendizaje

Identifica como surge la contaminacién Explica la
de alimentos para evitar las enfermedades diferencia
de transmision alimentaria (ETA).

entre
cadena alimentaria,
epidemiologica y la

v Ficha de
evaluacion de la
sesion.

contaminacion .
cruzada directa e | ¥ Audios de
indirecta. respuesta al Foro.
ITI. Preparacion de la sesion:
Instrumentos de evaluacion Recursos didacticos Materiales audiovisuales
v" Guia de Observacion | Video, v’ Teléfono  moévil  con
de logro' de la |, PPT con audio, apllca‘Fl,Vo .WhatsApp y
Competencia conex1ion a internet.
IV. Momentos de la sesion:
Momentos Estrategias

v Recordamos con un flyer enviado a la lista de difusion cuales son
los compromisos que debemos cumplir para conseguir los
objetivos del curso.

v Previamente a la sesion de clase, escogiendo estudiantes al azahar,
se envia audio con preguntas para despertar el interés, el recojo de
saberes y generar el conflicto cognitivo:

Inicio ¢/ Qué es la cadena alimentaria? ;Qué es una cadena

epidemiologica? ;Qué diferencia hay entre contaminacion
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AN

cruzada directa e indirecta?

Los alumnos envian sus respuestas en audio.

El docente analiza sus respuestas y envia el tema a tratar:
La cadena alimentaria. La cadena epidemioldgica. La
contaminacion cruzada directa e indirecta.

Desarrollo

Los estudiantes reciben en Whats App dos videos donde se explica
como surge la contaminacion cruzada directa e indirecta.

Video 1: La prevencion de la contaminacion cruzada
https://www.youtube.com/watch?v=xPUoh8m-2xg

Video 2: Contaminacion cruzada.
https://www.youtube.com/watch?v=8 EUUV&8PVguE

Los alumnos responden al Foro de la sesion 2.

El docente realiza exposicion del tema con ayuda de presentacion
en ppt con audio que ha enviado a cada estudiante por el Whats

App.

También se les envia el link de la presentacion de la sesion 2 en
mp4, que se ha subido al Google Drive.
https://drive.google.com/file/d/1WMvD28dbpDL3g2pjn_BIGsW
c9anDOQMu0/view

Cierre

v" Los estudiantes reciben el link del test de evaluacion virtual

correspondiente a la sesion 2.

https://docs.google.com/forms/d/ 1 WUPkrQuOYmOBX nJ1uYj9
JL5104iFPx-Me9RpCHRdA1Q/edit

v' Se les envia la ficha virtual de metacognicion, debiendo enviar sus

respuestas.
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https://www.youtube.com/watch?v=xPUoh8m-2xg
https://www.youtube.com/watch?v=8EUUV8PVguE
https://drive.google.com/file/d/1WMvD28dbpDL3q2pjn_BJGsWc9anDQMu0/view
https://drive.google.com/file/d/1WMvD28dbpDL3q2pjn_BJGsWc9anDQMu0/view
https://docs.google.com/forms/d/1WUPkr9uOYmOBX_nJ1uYj9JL5io4iFPx-Me9RpCHRd1Q/edit
https://docs.google.com/forms/d/1WUPkr9uOYmOBX_nJ1uYj9JL5io4iFPx-Me9RpCHRd1Q/edit

https://docs.google.com/forms/d/1-EEmsIGsd946-

p2SmOCtireReBi8yfFVI9PIRRIRS6¢g/edit

v" El docente analiza las respuestas y en audio envia sugerencias si
conviene a estudiantes.

V. Referencias

Bibliograficas

Electronicas

Bibek, R. y Arun, B. (2010). Fundamentos de
Microbiologia de los Alimentos.
México, D.F.: Mc Graw Hill.

EFoodhandlers Inc. (2014) (Productor).
Parte 4: La prevencion de la
contaminacion cruzada (Online).
https://www.youtube.com/watch?v
=xPUoh8m-2xg

Indavet Integra, S.L. (2014) (Productor).
Curso de manipulador de alimentos
online. Tema 4. Contaminacion
cruzada. (Online).
https://www.youtube.com/watch?v
=8EUUVE8PVguE

MINSA (2012). Norma Sanitaria para los
Servicios de Alimentacion en
Establecimientos de Salud. NTS
N°098-MINSA/DIGESA-V.01.
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegal
es/2012/RM749 2012 _MINSA . .pdf
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https://docs.google.com/forms/d/1-EEmsIGsd946-p2SmOCtireReBi8yfFVI9PIRR9RS6g/edit
https://docs.google.com/forms/d/1-EEmsIGsd946-p2SmOCtireReBi8yfFVI9PIRR9RS6g/edit
https://www.youtube.com/watch?v=xPUoh8m-2xg
https://www.youtube.com/watch?v=xPUoh8m-2xg
https://www.youtube.com/watch?v=8EUUV8PVguE
https://www.youtube.com/watch?v=8EUUV8PVguE
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ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf

Guia 2 de Observacion de logro de la Competencia — Sesion 2.

Aplica las Buenas Practicas de
Manipulacién de Alimentos (BPM) para
garantizar la inocuidad de los alimentos

Competencia respetando la Norma Sanitaria para los
Servicios de Alimentacion en
Establecimientos de Salud, NTS N°098-
MINSA/DIGESA-V.01.
Explica la diferencia entre cadena
Desempefio alimentaria, epidemioldgica y la
contaminacion cruzada directa e indirecta.
Participo en el Foro, | Evidencia dominio
= | diferenciando la | del tema al contestar
e Apellidos y nombres § contammaqén examen.
% cruzada directa e
indirecta.
C B A| AD| C B A | AD
1 | Estudiante Hospital A X X
2 | Estudiante Hospital A X X
3 | Estudiante Hospital A X X
4 | Estudiante Hospital A X X
5 | Estudiante Hospital A X X
6 | Estudiante Hospital A X X
7 | Estudiante Hospital A X X
8 | Estudiante Hospital A X X
9 | Estudiante Hospital A X X
10 | Estudiante Hospital B X X
11 | Estudiante Hospital B X X
12 | Estudiante Hospital B X X
13 | Estudiante Hospital B X X
14 | Estudiante Hospital B X X

Nota: C= Inicio (0-10), B= Proceso (11-14), A= Logro esperado (15-17), AD= Logro destacado

(18-20).
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Sesion 3

I. Denominacion:

Las Enfermedades de transmision alimentaria (ETA): Intoxicaciones y Toxico
infecciones, ;Como nos contagiamos? Sintomas. Medidas de prevencion.

I1. Propésitos de aprendizaje y evidencias:
Competencia
Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar la
inocuidad de los alimentos respetando la Norma Sanitaria para los Servicios de
Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.
Capacidad Desempeiio Ev1denC}as -de
aprendizaje
Elabora un afiche | ¥ Ficha _ de
Identifica como surge la contaminacion para concientizar evaluacion de la
de alimentos para evitar las enfermedades sobre las medidas sesion.
de transmision alimentaria (ETA). de prevencion de
las ETA en el | v Fotos de afiche
hospital. para prevenir
ETA colocado en
ambiente de
hospital.
III. Preparacion de la sesion:
Instrumentos de evaluacion Recursos didacticos Materiales audiovisuales

v' Guia de Observacion | Reporte periodistico | ¥ Teléfono ~ mévil  con
de logro de la de casos de ETA, aplicativo WhatsApp vy
Competencia v PPT con audio conexion a internet.

IV. Momentos de la sesion:

Momentos Estrategias

Inicio v" Se envia audio al azahar a cualquiera de los estudiantes con las
siguientes preguntas para despertar el interés, el recojo de saberes y
generar el conflicto cognitivo:
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¢ Conoces algun caso de intoxicacion alimentaria? ;Como crees
que podria surgir el contagio?

/Se podran prevenir estas intoxicaciones? ;Como?

El alumno debera enviar sus respuestas en audio al docente.

v El docente analiza las respuestas y envia el tema a tratar a la lista de

difusion: “Las Enfermedades de trasmision alimentaria (ETA):
Las intoxicaciones y toxico-infecciones sintomas, prevencion.”

Desarrollo

v El docente realiza exposicion del tema con ayuda de presentacion en
ppt con audio que ha enviado a cada estudiante por el Whats App.

v También se les envia el link de la presentacion de la sesion 3 en mp4,
que se ha subido al Google Drive.
https://drive.google.com/file/d/1ZGcSBYwW6V-
Epl4vjaPQORZ2jol4icMOw/view?usp=sharing

v" Como Tarea de la Sesion 3, los estudiantes disefian afiches para
comunicar a los pacientes y personal del hospital las medidas de
prevencion que se deben tomar para evitar las ETA, esta actividad
debe registrarse en una toma fotografica.

> S A S
LEe N
%]/aY’ea 8
DISENA UN AFICHE DONDE>\?
HACE RECOMENDACIONES
PARA EVITAR LAS ETA
Y LO COLOCA EN UN LUGAR
VISIBLE DEL HOSPITAL.
ENVIA UNA FOTO CON SU
TRABAJO REALIZADO.
_/ A AV ‘
ol Wl
Cierre

v Los estudiantes reciben el link del test de evaluacion virtual
correspondiente a la sesion 3.

https://docs.google.com/forms/d/1yiOQOEWUVYSY VM6uwyvnb(Q35
KEhhjFX-e9-SgO_BpLwqJo/edit

v Se les envia link de la ficha virtual de metacognicion, debiendo
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https://drive.google.com/file/d/1ZGcSBYw6V-Epl4vjaPQ0RZ2joI4icM0w/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1ZGcSBYw6V-Epl4vjaPQ0RZ2joI4icM0w/view?usp=sharing
https://docs.google.com/forms/d/1yjQEWUVY5YVM6uwyvnbQ5KEhhjFX-e9-SgO_BpLwqJo/edit
https://docs.google.com/forms/d/1yjQEWUVY5YVM6uwyvnbQ5KEhhjFX-e9-SgO_BpLwqJo/edit

enviar sus respuestas.

https://docs.google.com/forms/d/1GnTWA75JZSQ6MYaVsFK7vX
n_waThhnjdErDXXnd2k4M/edit

v El docente analiza las respuestas y en audio envia si es necesario
sugerencias a los estudiantes.

V. Referencias

Bibliograficas Electronicas

Bibek, R. y Arun, B. (2010). Fundamentos de | MINSA (2012). Norma Sanitaria para
Microbiologia de los Alimentos. los Servicios de Alimentacion en
México, D.F.: Mc Graw Hill. Establecimientos de Salud. NTS

N°098-MINSA/DIGESA-V.01.

ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normasle

gales/2012/RM749 2012 _MINS

A.pdf



https://docs.google.com/forms/d/1GnTWA75JZSQ6MYaVsFK7vXn_waThhnjdErDXXnd2k4M/edit
https://docs.google.com/forms/d/1GnTWA75JZSQ6MYaVsFK7vXn_waThhnjdErDXXnd2k4M/edit
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf

Guia 3 de Observacion de logro de la Competencia — Sesion 3.

Aplica las Buenas Practicas de
Manipulacién de Alimentos (BPM)
para garantizar la inocuidad de los
e alimentos respetando la Norma
Sanitaria para los Servicios de
Alimentacion en Establecimientos
de Salud, NTS N°098-
MINSA/DIGESA-V.01.
Elabora un afiche para concientizar
e TneIT sobre las medidas.de prevencion de
las ETA en el hospital.
v Particip6 Evidencia
enviando foto | dominio del
< de afiche para | tema al
g prevenir  ETA | contestar
Ne Apellidos y nombres = colocado en | examen.
'i ambiente  de
hospital.
Cc B A| ADC| B| A| AD
1 | Estudiante Hospital A X X
2 | Estudiante Hospital A X X
3 | Estudiante Hospital A X X
4 | Estudiante Hospital A X X
5 | Estudiante Hospital A X X
6 | Estudiante Hospital A X X
7 | Estudiante Hospital A X X
8 | Estudiante Hospital A X X
9 | Estudiante Hospital A X X
10 | Estudiante Hospital B X X
11 | Estudiante Hospital B X X
12 | Estudiante Hospital B X X
13 | Estudiante Hospital B X X
14 | Estudiante Hospital B X X

Nota: C=Inicio (0-10), B=Proceso (11-14), A= Logro esperado (15-17), AD= Logro

destacado (18-20).
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1. Denominacion:

Sesion 4

Las Enfermedades de transmision alimentaria (ETA): Infecciones. Tipos. ;Como nos
contagiamos? Sintomas. Medidas de prevencion.

II. Propositos de aprendizaje y evidencias:

Competencia

Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar la
inocuidad de los alimentos respetando la Norma Sanitaria para los Servicios de
Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.

: ~ Evidencias de
Capacidad Desempeiio . .

aprendizaje
v Ficha de
Analiza casos de evaluacion de la
Ident.iﬁca como surge la contaminacion intoxicaciones sesi('?n, N
de alimentos para evitar las enfermedades | 3limentarias v" Audio de analisis
de transmision alimentaria (ETA). surgidas en el pais y de casos de ETA
propone  medidas que  se  han
preventivas. presentado en la

zona.

III. Preparacion de la sesion:

Instrumentos de evaluacion

Recursos didacticos

Materiales audiovisuales

de logro de

Competencia

v" Guia de Observacion

la

v" PPT con audio,
v Video.

v’ Teléfono  movil con
aplicativo WhatsApp y
conexion a internet.

IV. Momentos de la sesion:

Momentos

Estrategias

Inicio

v Se envia audio a estudiantes seleccionados al azahar
siguientes preguntas para despertar el interés del alumno, el recojo

con las

de saberes y generar el conflicto cognitivo:
¢ Conoces casos de infecciones alimentarias?
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¢ Qué infecciones seran las mas comunes en la zona?
¢ Pueden generarse infecciones a partir de alimentos dentro de un
hospital?

v Los alumnos deben enviar sus respuestas en un audio al docente.
v" Con las intervenciones se declara el titulo del tema a tratar: “Las
infecciones alimentarias, sintomas, medidas de prevencion”.

Desarrollo

v" El docente realiza exposicion del tema con ayuda de presentacion
en ppt con audio que ha enviado a cada estudiante por el Whats
App.

v' También se les envia el link de la presentacion de la sesion 4 en
mp4, que se ha subido al Google Drive.
https://drive.google.com/file/d/1ZGcSBYw6V-
EpldvijaPQORZ2j0l4icMOw/view

v' Los estudiantes reciben por el Whats App links de reportes
periodisticos publicados en diarios nacionales sobre casos de
Enfermedades de transmision alimentaria (ETA) que se han
presentado en la zona:

Caso 1:
https://www.laindustriadechiclayo.pe/noticia/1569085143-55-
escolares-intoxicados-en-cuculi-por-alimentos-
contaminados#permalink

Caso 2:

https://elcomercio.pe/peru/lambayeque/lambayeque-
aproximadamente-50-personas-intoxicaron-comer-pollo-brasa-
oyotun-video-noticia-nndc-608332-noticia/

Caso 3:
https://andina.pe/agencia/noticia-lambayeque-al-menos-40-
personas-se-intoxican-distrito-reque-742065.aspx

v' Como Tarea 4, se les solicita a los estudiantes, que analicen los

casos y que en audio indiquen de que ETA se trata, causas que la
han producido y medidas de prevencion.
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https://drive.google.com/file/d/1ZGcSBYw6V-Epl4vjaPQ0RZ2joI4icM0w/view
https://drive.google.com/file/d/1ZGcSBYw6V-Epl4vjaPQ0RZ2joI4icM0w/view
https://www.laindustriadechiclayo.pe/noticia/1569085143-55-escolares-intoxicados-en-cuculi-por-alimentos-contaminados#permalink
https://www.laindustriadechiclayo.pe/noticia/1569085143-55-escolares-intoxicados-en-cuculi-por-alimentos-contaminados#permalink
https://www.laindustriadechiclayo.pe/noticia/1569085143-55-escolares-intoxicados-en-cuculi-por-alimentos-contaminados#permalink
https://elcomercio.pe/peru/lambayeque/lambayeque-aproximadamente-50-personas-intoxicaron-comer-pollo-brasa-oyotun-video-noticia-nndc-608332-noticia/
https://elcomercio.pe/peru/lambayeque/lambayeque-aproximadamente-50-personas-intoxicaron-comer-pollo-brasa-oyotun-video-noticia-nndc-608332-noticia/
https://elcomercio.pe/peru/lambayeque/lambayeque-aproximadamente-50-personas-intoxicaron-comer-pollo-brasa-oyotun-video-noticia-nndc-608332-noticia/
https://andina.pe/agencia/noticia-lambayeque-al-menos-40-personas-se-intoxican-distrito-reque-742065.aspx
https://andina.pe/agencia/noticia-lambayeque-al-menos-40-personas-se-intoxican-distrito-reque-742065.aspx

TAREA 4

Analizar los reportes periodisticos

donde se informa sobre casos de

ETA presentados en la zona. & v
Investigar que sintomas se

presentaron, en cuanto tiempo

aparecieron, que alimentos estan )
involucrados e indicar de que ETA

sospechas. Puedes consultar con

personal médico de tu hospital.

:Qué medidas de prevencian se

deben tomar en cuenta? @

v" El docente analiza las respuestas y realiza las aclaraciones
correspondientes si son necesarias a cada uno de los estudiantes por
audio.

Cierre

v" Los estudiantes reciben el link del test de evaluacion virtual
correspondiente a la sesion 4.
https://docs.google.com/forms/d/1Nq-
3RLT6MAWI tYTRgsEVjqiMDzrHO9-
w80V _u2FOal/edit?usp=drive_web

v" Se les envia link de la ficha virtual de metacognicion, debiendo
enviar sus respuestas.
https://docs.google.com/forms/d/1eFIVDUmMEAOk2pHXMR8zUF
XqobxtZuZSmwwIiNIKFUFdU/edit

v' El docente analiza las respuestas y si es necesario envia
sugerencias en audio.
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https://docs.google.com/forms/d/1Nq-3RLT6MdWI_tYTRgsEVjqiMDzrHO9-w80V_u2FOaI/edit?usp=drive_web
https://docs.google.com/forms/d/1Nq-3RLT6MdWI_tYTRgsEVjqiMDzrHO9-w80V_u2FOaI/edit?usp=drive_web
https://docs.google.com/forms/d/1Nq-3RLT6MdWI_tYTRgsEVjqiMDzrHO9-w80V_u2FOaI/edit?usp=drive_web
https://docs.google.com/forms/d/1eFIVDUmEA0k2pHXMR8zUFXq6bxtZuZSmwwfNIKFUFdU/edit
https://docs.google.com/forms/d/1eFIVDUmEA0k2pHXMR8zUFXq6bxtZuZSmwwfNIKFUFdU/edit

V. Referencias

Bibliograficas

Electronicas

Bibek, R. y Arun, B. (2010). Fundamentos de
Microbiologia de los Alimentos.
México, D.F.: Mc Graw Hill.

Cincuenta y cinco Escolares intoxicados

en Cuculi por alimentos
contaminados (20 de setiembre,
2019). La Industria.
https://www.laindustriadechiclay
o.pe/noticia/1569085143-55-
escolares-intoxicados-en-cuculi-

por-alimentos-
contaminados#permalink

Lambayeque: al menos 50 personas se

intoxicaron al comer pollo a la
brasa (16 de febrero de 2019). El
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yeque/lambayeque-
aproximadamente-50-personas-
intoxicaron-comer-pollo-brasa-
oyotun-video-noticia-nndc-
608332-noticia/

Lambayeque: al menos 40 personas se

intoxican en distrito de Reque
(11 de febrero de 2019). Agencia
Andina.
https://andina.pe/agencia/noticia
-lambayeque-al-menos-40-
personas-se-intoxican-distrito-
reque-742065.aspx

MINSA (2012). Norma Sanitaria para

los Servicios de Alimentacion en
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ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normasle
gales/2012/RM749 2012 MINS

A.pdf
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https://elcomercio.pe/peru/lambayeque/lambayeque-aproximadamente-50-personas-intoxicaron-comer-pollo-brasa-oyotun-video-noticia-nndc-608332-noticia/
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https://andina.pe/agencia/noticia-lambayeque-al-menos-40-personas-se-intoxican-distrito-reque-742065.aspx
https://andina.pe/agencia/noticia-lambayeque-al-menos-40-personas-se-intoxican-distrito-reque-742065.aspx
https://andina.pe/agencia/noticia-lambayeque-al-menos-40-personas-se-intoxican-distrito-reque-742065.aspx
https://andina.pe/agencia/noticia-lambayeque-al-menos-40-personas-se-intoxican-distrito-reque-742065.aspx
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf

Guia 4 de Observacion de logro de la Competencia — Sesion 4.

Aplica las Buenas Practicas de

Manipulacién de Alimentos (BPM)

para garantizar la inocuidad de los
alimentos respetando la Norma

ST S ] Sanitaria para los Servicios de
Alimentacidn en Establecimientos
de Salud, NTS N°098-
MINSA/DIGESA-V.01.
Analiza casos de intoxicaciones
~ alimentarias surgidas en el pais y
Desempenio . .
propone medidas preventivas.
Participo Evidencia
« | enviando audio de | dominio del
g analisis de casos | tema al contestar
N° Apellidos y nombres < | de ETA que se han | examen.
3 presentado en la
zona.
C B| Al AD C| B| A| AD
1 | Estudiante Hospital A X X
2 | Estudiante Hospital A X X
3 | Estudiante Hospital A X X
4 | Estudiante Hospital A X X
5 | Estudiante Hospital A X X
6 | Estudiante Hospital A X X
7 | Estudiante Hospital A X X
8 | Estudiante Hospital A X X
9 | Estudiante Hospital A X X
10 | Estudiante Hospital B X X
11 | Estudiante Hospital B X X
12 | Estudiante Hospital B X X
13 | Estudiante Hospital B X X
14 | Estudiante Hospital B X X

Nota: C= Inicio (0-10), B=Proceso (11-14), A= Logro esperado (15-17), AD= Logro
destacado (18-20).
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| Denominacion:

Sesion 5

Generalidades sobre la COVID-19: agente causal, historia, modo de contagio, efectos

en la salud, medidas de prevencion.

IT. FTOpoOSIToS a¢ aprenaizaje’y eviacncras?

Competencia

Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar la
inocuidad de los alimentos respetando la Norma Sanitaria para los Servicios de
Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.

Capacidad Desempeiio EV1denc¥as .de
aprendizaje
Ejecuta las | ¥ Ficha de
medidas de evaluacion de la
Emplea protocolos de limpieza y prevencion que se sesion.
desinfeccion para garantizar las deben aplicar para
condiciones higiénico-sanitarias en su evitar la Covid-19. | ¥ Audios de
area de trabajo. respuesta al Foro
de la sesion 5

III. Preparacion de la sesion:

Instrumentos de evaluacion

Recursos didacticos

Materiales audiovisuales

v" Guia de Observacion
de logro de Ia

v" PPT con audio,

v’ Teléfono  movil con

' v Video. aphca‘gyo .WhatsApp y
Competencia conexion a internet.
IV. Momentos de la sesion:
Momentos Estrategias

Inicio v Recordamos con un flyer enviado a la lista de difusion cuales son las
capacidades y la competencia que debemos alcanzar al concluir la

capacitacion.
v" Se envia audio de forma aleatoria a los estudiantes con preguntas para
despertar su interés, el recojo de saberes y generar el conflicto
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AN

cognitivo:

¢ Qué tipo de microorganismo produce la COVID-19?
¢ Como ha surgido esta enfermedad? ;Se contagia por consumo de
alimentos contaminados?

Los estudiantes deben enviar sus audios a la docente.

Con las intervenciones se declara el titulo del tema a tratar:
“Generalidades sobre la COVID-19: agente causal, historia, modo
de contagio, efectos en la salud, medidas de prevencion”.

Desarrollo

El docente realiza exposicion del tema con ayuda de presentacion en
ppt con audio que ha enviado a la lista de difusion del Whats App.

También se les envia el link de la presentacion de la sesion 5 en mp4,
que se ha subido al Google Drive.
https://drive.google.com/file/d/1ZT-gsLIIbHKSOA-
zLygDQIXzzVVNwoQt/view?usp=sharing

Los estudiantes reciben por el Whats App links de dos videos que
explican que el virus de la Covid-19 no se trasmite por alimentos pero
si por superficies contaminadas de envases y empaques:

Video 1: ;Puedes contraer el Coronavirus a través de los alimentos?
https://youtu.be/eK84Q0r80rU

Video 2: ;Se contagia el Coronavirus a través de los alimentos?
https://youtu.be/RQ_mgTeo3tU

Los estudiantes envian audios con respuestas a preguntas planteadas
en el Foro de la sesion 5 enviado al Whats App.
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https://drive.google.com/file/d/1ZT-gsLIIbHKSOA-zLygDQIXzzVVNwoQt/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1ZT-gsLIIbHKSOA-zLygDQIXzzVVNwoQt/view?usp=sharing
https://youtu.be/eK84Q0r80rU
https://youtu.be/RQ_mgTeo3tU

Foro de Sesion 5

JSe puede contraer
la Covid-19 a través
de los alimentos?

2 Qué protocolos se
deben aplicar en la
manipulacion de
alimentos como
prevencion?

v' El docente analiza las respuestas y realiza las aclaraciones
correspondientes si son necesarias a cada uno de los estudiantes por
audio.

Cierre

v" Los estudiantes reciben el link del test de evaluacion virtual
correspondiente a la sesion 5.
https://docs.google.com/forms/d/1JbNZ-AFd-
UZF0Sg aPK3tUF5494-6Bqm2dlh ¢TYfqgl/edit

v" Se les envia link de la ficha virtual de metacognicion, debiendo

enviar sus respuestas.
https://docs.google.com/forms/d/1xHz{plb4Czy6kR2v80Vd5x864v

GKAItYpwbcevkRzI2¢/edit

v El docente analiza las respuestas y si es necesario envia sugerencias
en audio.
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https://docs.google.com/forms/d/1JbNZ-AFd-UZF0Sq_aPK3tUF5494-6Bqm2dIh_gTYfqI/edit
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https://docs.google.com/forms/d/1xHzfpIb4Czy6kR2v8oVd5x864vGKAItYpwbcvkRzI2c/edit

V.

Referencias
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ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
https://youtu.be/RQ_mgTeo3tU

Guia 5 de Observacion de logro de la Competencia — Sesion 5.

Aplica las Buenas Practicas de
Manipulacién de Alimentos (BPM) para
garantizar la inocuidad de los
Competencia alimentos respetando la Norma
Sanitaria para los Servicios de
Alimentacidn en Establecimientos de
Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.
Ejecuta las medidas de prevencion que
Desempeiio se deben aplicar para evitar la Covid-19
Particip6 Evidencia dominio
«| enviando del tema al contestar
2| Audios de examen.
N° Apellidos y nombres £ | respuesta al
E: For.(z de la
sesion 5.
C B A| AD| C B A | AD
1 | Estudiante Hospital A X X
2 | Estudiante Hospital A X X
3 | Estudiante Hospital A X X
4 | Estudiante Hospital A X X
5 | Estudiante Hospital A X X
6 | Estudiante Hospital A X X
7 | Estudiante Hospital A X X
8 | Estudiante Hospital A X X
9 | Estudiante Hospital A X X
10 | Estudiante Hospital B X X
11 | Estudiante Hospital B X X
12 | Estudiante Hospital B X X
13 | Estudiante Hospital B X X
14 | Estudiante Hospital B X X

Nota: C= Inicio (0-10), B=Proceso (11-14), A= Logro esperado (15-17), AD= Logro
destacado (18-20).
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I. Denominacion:

Sesion 6

Las 5 claves de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).

I1. Propésitos de aprendizaje y evidencias:

Competencia

Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar la
inocuidad de los alimentos respetando la Norma Sanitaria para los Servicios de
Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.

. . Evidencias de
Capacidad Desempeiio . .
aprendizaje
v' Ficha de
Practica la correcta recepcion, Exami evaluacion de la
. . Xamina ~ como .,
almacenamiento, preparacion y aplica las 5 claves sesion.
distribucion de los alimentos segun la v’ Audio con
. o de la OMS en su
Norma Técnica Sanitaria (NTS). . respuestas al Foro
actividad laboral. .
de la sesion 6.

III. Preparacion de la sesion:

Instrumentos de evaluacion

Recursos didacticos

Materiales audiovisuales

v" Guia de Observacion

de logro
Competencia

de la

v" PPT con audio,
v Video.

v’ Teléfono  movil con
aplicativo WhatsApp y
conexion a internet.

IV. Momentos de la sesion:

Momentos Estrategias
Inicio v" Recordamos con un flyer enviado al grupo de Whats App cuales son los
compromisos que debemos cumplir para conseguir los objetivos del
curso.
v

Se envia audio de forma aleatoria a los estudiantes con preguntas para
despertar su inter¢s, el recojo de saberes y generar el conflicto cognitivo:

¢JHas escuchado hablar de las 5 claves de la OMS?
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Los alumnos deben enviar sus audios a la docente.
Con las intervenciones se declara el titulo del tema a tratar: “Las 5 claves
de la OMS”

NN

Desarrollo

v' El docente realiza exposicion del tema con ayuda de presentacion en ppt
con audio que ha enviado a la lista de difusion del Whats App.

v' También se les envia el link de la presentacion de la sesion 6 en mp4, que
se ha subido al Google Drive.

https://drive.google.com/file/d/1SY qg8e¢HpkESQ6P4UKZQe-
NZJOebpdQ8aZ/view?usp=sharing

v" Los estudiantes reciben link de video en su Whats App sobre las 5 claves
de la OMS:

Video 1: Las cinco claves de la OMS.
https://www.youtube.com/watch?v=ULZSfFVpLtQ

v" Los estudiantes envian audios con respuestas a preguntas planteadas en el
Foro de la sesion 6 enviado al Whats App.

FORO SESION 6

OBSERVA LOS VIDEOS Y RESPONDE
A LAS SIGUIENTES PREGUNTAS:

¢ Cuales son las 5 claves de
la OMS?

Indica ejemplos de como
aplicar cada clave en tu
area de trabajo en el
hospital.

responde en un-audio

Cierre

v' Los estudiantes reciben el link del test de evaluacion virtual
correspondiente a la sesion 5.

https://docs.google.com/forms/d/1nyYRQ28v5bkLg-k-
VUjneXug7QO9cPnci_Y2NWI7xNM/edit

v" Se les envia link de la ficha virtual de metacognicion, debiendo enviar sus
respuestas.
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https://drive.google.com/file/d/1SYq8eHpkESQ6P4UKZQe-NZJOebpdQ8aZ/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1SYq8eHpkESQ6P4UKZQe-NZJOebpdQ8aZ/view?usp=sharing
https://www.youtube.com/watch?v=ULZSfFVpLtQ
https://docs.google.com/forms/d/1nyYRQ28v5bkLg-k-VUjneXug7QO9cPnci_Y2NWI7xNM/edit
https://docs.google.com/forms/d/1nyYRQ28v5bkLg-k-VUjneXug7QO9cPnci_Y2NWI7xNM/edit

https://docs.google.com/forms/d/15IRMsD2HW4EdOH_XkAQWoy5pd
38PCEVRSNCMSzIK Hr0/edit

v El docente analiza las respuestas y si es necesario envia sugerencias en
audio.

V. Referencias

Bibliograficas Electronicas

MINSA (2012). Norma Sanitaria para los | OMS (2025). (Productor). Las cinco
Servicios de  Alimentacion  en claves para la inocuidad de los
Establecimientos de Salud. NTS alimentos (Online). De
N°098-MINSA/DIGESA-V.01. https://www.youtube.com/wat
Recuperado de ch?v=ULZSfFVpLtQVerdugo, V.
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegale (2015). (Productor)
s/2012/RM749 2012 _MINSA.pdf Contaminacion cruzada.

Bibek, R. y Arun, B. (2010). Fundamentos de %)'—Di be/LA-POFIpP
Microbiologia de los Alimentos. e e e
México, D.F.: Mc Graw Hill.
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https://docs.google.com/forms/d/15lRMsD2HW4EdOH_XkAQWoy5pd38PCFvRSNCMSzIKHr0/edit
https://docs.google.com/forms/d/15lRMsD2HW4EdOH_XkAQWoy5pd38PCFvRSNCMSzIKHr0/edit
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
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Guia 6 de Observacion de logro de la Competencia — Sesion 6

Aplica las Buenas Practicas de
Manipulacién de Alimentos (BPM) para
garantizar la inocuidad de los alimentos
Competencia respetando la Norma Sanitaria para los
Servicios de Alimentacion en
Establecimientos de Salud, NTS N°098-
MINSA/DIGESA-V.01.
Examina como aplica las 5 claves de la
Desempeiio OMS en su actividad laboral.
| Participd enviando | Evidencia
g el audio con dominio del tema
N° Apellidos y nombres < | respuestas al Foro de | al contestar
3 la sesion 6. examen.
Cc B A | AD| C B| Al AD
1 | Estudiante Hospital A X X
2 | Estudiante Hospital A X X
3 | Estudiante Hospital A X X
4 | Estudiante Hospital A X X
5 | Estudiante Hospital A X X
6 | Estudiante Hospital A X X
7 | Estudiante Hospital A X X
8 | Estudiante Hospital A X X
9 | Estudiante Hospital A X X
10 | Estudiante Hospital B X X
11 | Estudiante Hospital B X X
12 | Estudiante Hospital B X X
13 | Estudiante Hospital B X X
14 | Estudiante Hospital B X X

Nota: C= Inicio (0-10), B=Proceso (11-14), A= Logro esperado (15-17), AD= Logro

destacado (18-20).
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Sesion 7

I. Denominacion:

El Programa de Higiene y saneamiento (PHS). La limpieza y desinfeccion. Los
biofilms. Prevencion y control de vectores.

II. Propositos de aprendizaje y evidencias:

Competencia

Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar la
inocuidad de los alimentos respetando la Norma Sanitaria para los Servicios de
Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.

. ~ Evidencias de
Capacidad Desempeiio . .
aprendizaje
Demuestra c6mo | ¥ Ficha ' de
se preparan las evaluacion de la
Emplea protocolos de limpieza y soluciones de sesion,
desinfeccion para garantizar las desinfeccion para
condiciones higiénico-sanitarias en su utilizar en su 4rea. | ¥~ Video donde
area de trabajo. muestra
preparacion  de
soluciones  para
desinfeccion.
III. Preparacion de la sesion:
Instrumentos de evaluacion Recursos didacticos Materiales audiovisuales
v" Guia de Observaciéon v PPT con audio, v Teléfono  moévil  con
de logro de la |, Video aplicativo WhatsApp y
Competencia ' conexion a internet.
IV. Momentos de la sesion:
Momentos Estrategias
v Recordamos con un flyer enviado a la lista de difusion cuales son
Inicio las capacidades y la competencia que debemos alcanzar al concluir
la capacitacion.




Se envia un audio al grupo de WhatsApp para el recojo de saberes
previos y generar el conflicto cognitivo:

;Como se debe proceder con bandejas y utensilios que han sido
utilizadas por los pacientes para el consumo de sus alimentos? ;A
qué se denomina superficies vivas e inertes?

Los alumnos deben enviar sus audios al docente.

Con las intervenciones se declara el titulo del tema a tratar: El
Programa de Higiene y saneamiento (PHS). La limpieza y
desinfeccion. Los biofilms. Prevencion y control de vectores.

Desarrollo

El docente realiza exposicion del tema con ayuda de presentacion
en ppt con audio que ha enviado mediante el Whats App.

También se les envia el link de la presentacion de la sesion 7 en
mp4, que se ha subido al Google Drive:

https://drive.google.com/file/d/1 FrkX0n50g6f4mJKKGnOEiOTB
XTdypO7B/view?usp=sharing

Los estudiantes reciben link de video en su Whats App:
Video 1: Covid-19-Limpieza y desinfeccion de superficies.
https://www.youtube.com/watch?v=p50KjrL40VM

Video 2: Aprende a convertir alcohol de 96% al 70%.
https://youtu.be/cOkDOEHC3xU

Los estudiantes graban un video donde demuestran que saben
preparar solucion de alcohol al 70% y solucion desinfectante con
hipoclorito de sodio.

<+ Tarea Sesion 7

* -Qbserva los videos
Angta las instrucciones
que nos dan para preparar
las soluciones
desinfectantes con cloro y
alcohol.

Wik

Graba un video donde

muestres como preparas

ambas soluciones
desinfectantes para usaren, 0.0

tu area de trabajo. I . ;
° NG
—— —Q@— a
— o, 00
e ety

v' Esta actividad deben enviarla al docente por el WhatsApp.
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https://drive.google.com/file/d/1FrkX0n50g6f4mJKKGn0EiOTBXTdypO7B/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1FrkX0n50g6f4mJKKGn0EiOTBXTdypO7B/view?usp=sharing
https://www.youtube.com/watch?v=p5OKjrL40VM
https://youtu.be/oOkD0EHC3xU

Cierre

v" Los estudiantes reciben el link del test de evaluacion virtual
correspondiente a la sesion 5.

https://docs.google.com/forms/d/1hKfY8DaldbnDnTGhgwBf5i1dS
mQTxhYYxLeHvajt4rl0/edit

v" Se les envia link de la ficha virtual de metacognicion, debiendo
enviar sus respuestas.

https://docs.google.com/forms/d/INfUrE rD2SkxZgV2iIWFEpW
39VHb76kFLikaZ4agy6A/edit

v" El docente analiza las respuestas y si es necesario envia sugerencias
en audio.

V. Referencias

Bibliograficas Electronicas

Bibek, R. y Arun, B. (2010). Fundamentos de | PAHO TV (2020) (Productor). Covid-
Microbiologia de los Alimentos. 19: Limpieza y desinfeccion de
Meéxico, D.F.: Mc Graw Hill. superficies (Online).

https://www.youtube.com/watch
7v=p50KirL40VMMinisterio de
la Producciéon del Pera (2020)
(Productor). Aprende a convertir
alcohol de 96% al 70% (Online).
Recuperado de
https://youtu.be/0cOKDOEHC3xU

MINSA (2012). Norma Sanitaria para
los Servicios de Alimentacion en
Establecimientos de Salud. NTS
N°098-MINSA/DIGESA-V.01.
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normasle
gales/2012/RM749 2012_MINS

A.pdf
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https://docs.google.com/forms/d/1hKfY8DaldbnDnTGhqwBf5idSmQTxhYYxLeHvajt4rI0/edit
https://docs.google.com/forms/d/1hKfY8DaldbnDnTGhqwBf5idSmQTxhYYxLeHvajt4rI0/edit
https://docs.google.com/forms/d/1NfUrE_rD2SkxZgV2jIWFEpW39VHb76kFLikaZ4agy6A/edit
https://docs.google.com/forms/d/1NfUrE_rD2SkxZgV2jIWFEpW39VHb76kFLikaZ4agy6A/edit
https://www.youtube.com/watch?v=p5OKjrL40VM
https://www.youtube.com/watch?v=p5OKjrL40VM
https://youtu.be/oOkD0EHC3xU
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf

Guia 7 de Observacion de logro de la Competencia — Sesion 7

Aplica las Buenas Practicas de
Manipulacién de Alimentos (BPM)
para garantizar la inocuidad de los
alimentos respetando la Norma

Soupeterc Sanitaria para los Servicios de
Alimentacién en Establecimientos de
Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-
V.01.
Demuestra como se preparan las
- soluciones de desinfeccion para utilizar
Desempernio z
en su area.
Participé enviando | Evidencia
« | video donde | dominio del
2| demuestra tema al
Ne Apellidos y nombres < | preparacion de | contestar
‘% | soluciones para | examen.
< desi .
esinfeccion.
C B A | AD| C B| A| AD
1 | Estudiante Hospital A X X
2 | Estudiante Hospital A X X
3 | Estudiante Hospital A X X
4 | Estudiante Hospital A X X
5 | Estudiante Hospital A X X
6 | Estudiante Hospital A X X
7 | Estudiante Hospital A X X
8 | Estudiante Hospital A X X
9 | Estudiante Hospital A X X
10 | Estudiante Hospital B X X
11 | Estudiante Hospital B X X
12 | Estudiante Hospital B X X
13 | Estudiante Hospital B X X
14 | Estudiante Hospital B X X

Nota: C= Inicio (0-10), B= Proceso (11-14), A= Logro esperado (15-17), AD= Logro
destacado (18-20).
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I. Denominacion:

Sesion 8

Condiciones sanitarias del establecimiento de un servicio de alimentacion

II. Propésitos de aprendizaje y evidencias:

Competencia

Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar la
inocuidad de los alimentos respetando la Norma Sanitaria para los Servicios de
Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.

Capacidad

Desempeiio

Evidencias de
aprendizaje

desinfeccion para garantizar las

area de trabajo.

Emplea protocolos de limpieza y

condiciones higiénico-sanitarias en su

Distingue en la
infraestructura del

servicio de
alimentacion  si
cumple las
especificaciones

de la normativa.

v" Ficha de
evaluacion de la
sesion,

v Audios de
respuesta al Foro
de la sesion 8.

v’ Fotos de zona de
servicio de
alimentacion que
consideran debe
ser corregida.

ITI. Preparacion de la sesion:

Instrumentos de evaluacion

Recursos didacticos

Materiales audiovisuales

v Guia de Observacion
de logro de 1la
Competencia

v" PPT con audio,
v Video.

v" Teléfono
aplicativo WhatsApp y
conexion a internet.

movil con
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IV. Momentos de la sesion:

Momentos

Estrategias

Inicio

v

AN

Recordamos con un flyer enviado al grupo de WhatsApp cuales
son los compromisos que debemos cumplir para conseguir los
objetivos del curso.

Se envia el flyer a lista de difusion del WhatsApp con preguntas
del foro 8 para despertar el interés del alumno, el recojo de
saberes y generar el conflicto cognitivo:

¢ Qué condiciones sanitarias basicas deberia tener un Servicio
de Alimentacion Hospitalaria? ;Como deberia ser la
iluminacion? ;Como deberia ser la disposicion de los residuos
solidos?

Los alumnos deben enviar sus audios mediante el WhatsApp.
Con las intervenciones se declara el titulo del tema a tratar:

Condiciones sanitarias del establecimiento de un servicio de
alimentacion hospitalaria.

Desarrollo

El docente realiza exposicion del tema con ayuda de
presentacion en ppt con audio que ha enviado mediante el Whats
App.

También se les envia el link de la presentacion de la sesion 8 en
mp4, que se ha subido al Google Drive:

https://drive.google.com/file/d/1naGErV6IVFE]g
TTQ5DZKbX4WgowTeEgjA/view?usp=sharing

Los estudiantes observan videos donde podran observar las
instalaciones de Servicios de Alimentacion de Hospitales
espanoles. Los videos han sido enviados mediante WhatsApp.

Video 1: Mediterranea de catering en el complejo hospitalario
de Navarra
https://www.youtube.com/watch?v=ngONTURPOJc

Video 2: Cocina para pacientes. Hospital clinico universitario
Virgen de la Arrixaca. https://youtu.be/14tIBsFvyYk

Los estudiantes reciben la tarea de la sesion 8:
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https://drive.google.com/file/d/1naGErV6IVFJg
https://www.youtube.com/watch?v=ngONTURPOJc
https://youtu.be/14tIBsFvyYk

DSy
TAREA SESION §

Envia una foto de un
problema que hayas
detectado en el hospital en
relacion a lo estudiado en la
sesion 8 y coméntala en un
audio.

A._;; 3 !
FORO DE SESION 8
OBSERVA LOS VIDEOS Y RESPONDE: 1

¢QUE CONTROLES APLICAN EN EL
SERVICIO DE ALIMENTACION DEL
HOSPITAL?
¢{QUE BPM HAS OBSERVADO QUE
APLICAN?
¢{QUE CARACTERISTICAS HAS
OBSERVADO EN LA INFRAESTRUCTURA
DE LOS SERVICIOS? (PAREDES, TCHOS,
PISOS, PUERTAS, ETC.)
¢QUE ZONAS TIENEN LOS SERVICIOS DE
ALIMENTACION DE LOS HOSPITALES?

= ¢@&° CONTESTA EN UN AUDIO

Esta tarea la deben enviar al docente mediante el WhatsApp.

Cierre

Los estudiantes reciben el link del test de evaluacion virtual
correspondiente a la sesion 8:
https://docs.google.com/forms/d/1tg1 LJipv
SAIEvndBJIM4HeCYqRmTFgXR60ert70-
XNbg/edit?usp=drive_web

Se les envia la ficha virtual de metacognicion, debiendo enviar
con respuestas:

https://docs.google.com/forms/d/1kNau5Z8vUVEz92Zvyf1-
fqolTepbkgo2sULMM-6KoJTM/edit
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https://docs.google.com/forms/d/1tg1LJipvSdIEvndBJM4HeCYqRmTFqXR6Oert7o-XNbg/edit?usp=drive_web
https://docs.google.com/forms/d/1tg1LJipvSdIEvndBJM4HeCYqRmTFqXR6Oert7o-XNbg/edit?usp=drive_web
https://docs.google.com/forms/d/1tg1LJipvSdIEvndBJM4HeCYqRmTFqXR6Oert7o-XNbg/edit?usp=drive_web
https://docs.google.com/forms/d/1kNau5Z8vUVEz92Zyf1-fqoITepbkqo2sULMM-6KoJTM/edit
https://docs.google.com/forms/d/1kNau5Z8vUVEz92Zyf1-fqoITepbkqo2sULMM-6KoJTM/edit

v' El docente analiza las respuestas y si es necesario envia
sugerencias en audio.

V. Referencias

Bibliograficas Electronicas

Bibek, R. y Arun, B. (2010). Fundamentos de | Mediterranea de Catering (2013)

Microbiologia de los Alimentos. (Productor). Mediterrdanea de

Meéxico, D.F.: Mc Graw Hill. catering en el complejo
hospitalario de Navarra
(Online).

https://www.youtube.com/watch
27v=ngONTURPOJc

MINSA (2012). Norma Sanitaria para
los Servicios de Alimentacion en
Establecimientos de Salud. NTS
N°098-MINSA/DIGESA-V.01.
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normasle
gales/2012/RM749 2012 _MINS

A.pdf

Simo, D. (2013) (Productor). Cocina
para pacientes. Hospital clinico
universitario Virgen de la

Arrixaca (Online).
https://youtu.be/14tIBsFvyYk
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https://www.youtube.com/watch?v=ngONTURPOJc
https://www.youtube.com/watch?v=ngONTURPOJc
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
https://youtu.be/14tIBsFvyYk

Guia 8 de Observacion de logro de la Competencia — Sesion 8

Nota:
C=
Inicio
(0-
10),
B=

Aplica las Buenas Practicas de
Manipulacién de Alimentos (BPM)
para garantizar la inocuidad de los
alimentos respetando la Norma

ST S ] Sanitaria para los Servicios de
Alimentacidn en Establecimientos
de Salud, NTS N°098-
MINSA/DIGESA-V.01.
Distingue en la infraestructura del
~ servicio de alimentacion si cumple las
Desempenio . . .
especificaciones de la normativa.
Participo Evidencia
enviando audio | dominio del tema
de respuesta al | al contestar
« | foro y fotos de | examen.
'S | zonas de
N° Apellidos y nombres £ | servicio de
‘7 | alimentacion
< .
que consideran
deben ser
corregidas.
C| B| Al AD| C B| A| AD
1 | Estudiante Hospital A X
2 | Estudiante Hospital A X X
3 | Estudiante Hospital A X X
4 | Estudiante Hospital A X
5 | Estudiante Hospital A X X
6 | Estudiante Hospital A X X
7 | Estudiante Hospital A X
8 | Estudiante Hospital A X
9 | Estudiante Hospital A X
10 | Estudiante Hospital B X X
11 | Estudiante Hospital B X X
12 | Estudiante Hospital B X X
13 | Estudiante Hospital B X X
14 | Estudiante Hospital B X X

Proceso (11-14), A= Logro esperado (15-17), AD= Logro destacado (18-20).
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Sesion 9

L. Denominacion:
Buenas Practicas de Manipulacion (BPM) en el proceso de la recepcion y
almacenamiento de los alimentos en un servicio de alimentacion hospitalaria.
I1. Propésitos de aprendizaje y evidencias:

Competencia

Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar la
inocuidad de los alimentos respetando la Norma Sanitaria para los Servicios de
Alimentacion en Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.

Evidencias de

Capacidad Desempeiio . .
aprendizaje
v" Ficha de
Practica la correcta recepcion, Reconoce evaluacion de la
almacenamiento, preparacion y caracteristicas sesion,

distribucion de los alimentos segun la

Norma Técnica Sanitaria (NTS)

sensoriales de los
diferentes grupos
de alimentos.

v' Audios de
respuesta al Foro
de la sesion 9.

v' Video de
evaluacion de
caracteristicas
sensoriales de

carnes y huevos.

ITI. Preparacion de la sesion:

Instrumentos de evaluacion

Recursos didacticos

Materiales audiovisuales

v" Guia de Observacion
de logro de 1la
Competencia

v" PPT con audio,
v Video.

v’ Teléfono  movil  con
aplicativo WhatsApp y
conexion a internet.

IV. Momentos de la sesion:

Momentos

Estrategias

Inicio

v" Se envia el flyer al WhatsApp con preguntas para despertar el
interés del alumno, el recojo de saberes y generar el conflicto
cognitivo:
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;Como deberia realizarse la recepcion de los alimentos? ;Se
tendra que hacer algun control? ;Todos los alimentos se deben
almacenar en igualdad de condiciones?

Los alumnos deben enviar sus audios mediante el WhatsApp.
Con las intervenciones se declara el titulo del tema a tratar:

Buenas Practicas de Manipulacion (BPM) en el proceso de la
recepcion y almacenamiento de los alimentos.

Desarrollo

El docente realiza exposicion del tema con ayuda de presentacion
en ppt con audio que ha enviado a la lista de difusion del Whats

App.

Los estudiantes han recibido videos mediante el WhatsApp, para
analizar como se realizan los procesos operacionales de recepcion
y almacenamiento en un Servicio de Alimentacion Hospitales
espanoles.

Video 1: Compra, recepcion, almacenamiento y conservacion
de los alimentos.
https://youtu.be/ltpDgskxJzQ

Video 2: Reportaje cocina Hospital Universitario de Burgos.
https://www.youtube.com/watch?v=7RrOtqUo_wE

Video 3: Instalaciones de cocina de Hospital Santa Lucia
https://www.youtube.com/watch?v=F 1jGVi6lss

Los alumnos reciben la Tarea 9 de la cual deben enviar sus
respuestas mediante el WhatsApp.

En esta tarea se asigna un tipo de alimento a cada alumno para que
realicen su andlisis sensorial y lo evidencien con un video.
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https://youtu.be/ltpDqsKxJzQ
https://www.youtube.com/watch?v=7RrOtqUo_wE
https://www.youtube.com/watch?v=F_ijGVi6Iss

'll s &

FORO SESION 9 *

OBSERVAR LOS VIDEOS Y RESPONDER:
‘;QUE CONTROLES SE APLICAN EN LA RECEPCION
Y ALMACENAMNIENTO DE ALIMENTOS DEL
HOSPITAL?
:QUE CONTROLES SE PLICAN DE ACUERDO AL TIPO
_ DE ALIMENTO ANTES DE LA RECEPCI()N?
¢COMO SE EVITA LA CONTAMINACION CRUZADA
DURANTE LA PREPARACION DE ALIMENTOS ENTRE
LAS DIFERENTES ZONAS DEL SERVICIO DE
ALIMENTACION DE UN HOSPITAL?

@

L

@
&4 RESPONDER EN AUDIO

w®

s

ug

® TAREA SESION 9 ¢

GRABAR UN VIDEO DONDE EXPLIQUES .
COMO REALIZAR EL ANALISIS SENSORIAL ¢
DE LOS SIGUIENTES ALIMENTOS DURANTE

LA RECEPCION :

POLLO
CARNE ROJA
PESCADO
HUEVO
ENLATADO
GRABAR UN VIiDEO COMO DESINFECTAR®

SLAS FRUTAS Y HORTALIZAS.
il

&

Cierre

v" Los estudiantes reciben el link del test de evaluacion virtual
correspondiente a la sesion 9:

https://docs.google.com/forms/d/1NIEfCbV2h3
c3xGke4uB7mBwalMXXJ7V1z9H20Nqlcrl/edit

v Se les envia la ficha virtual de metacognicion, debiendo enviar
con respuestas:

https://docs.google.com/forms/d/1 EBnpftnzFk08xCRisPKa4Km-
2SCifouvECtFcIRIK cl/edit
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https://docs.google.com/forms/d/1EBnpftnzFk08xCRisPKa4Km-2SCifouvECtFcIRlKcI/edit
https://docs.google.com/forms/d/1EBnpftnzFk08xCRisPKa4Km-2SCifouvECtFcIRlKcI/edit

v' El docente analiza las respuestas y si es necesario envia
sugerencias en audio.

V. Referencias

Bibliograficas

Electronicas

Bibek, R. y Arun, B. (2010). Fundamentos de
Microbiologia de los Alimentos.
México, D.F.: Mc Graw Hill.

ASONAMAN (2015) (Productor).
Compra, recepcion,
almacenamiento y conservacion
de los alimentos (Online).
https://youtu.be/ltpDgskKxJzQ

La 8 Burgos (2019) (Productor).
Reportaje cocina Hospital
Universitario de Burgos
(Online).
https://www.youtube.com/watch
2v=7RrOtqUo_wE

Miguel, F. (2013) (Productor).
Instalaciones de cocina de
Hospital Santa Lucia (Online).
https://www.youtube.com/watch
2v=F_ijGVi6lss

MINSA (2012). Norma Sanitaria para
los Servicios de Alimentacion en
Establecimientos de Salud. NTS
N°098-MINSA/DIGESA-V.01.
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normasle
gales/2012/RM749 _2012_MINS

A.pdf
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https://youtu.be/ltpDqsKxJzQ
https://www.youtube.com/watch?v=7RrOtqUo_wE
https://www.youtube.com/watch?v=7RrOtqUo_wE
https://www.youtube.com/watch?v=F_ijGVi6Iss
https://www.youtube.com/watch?v=F_ijGVi6Iss
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf
ftp://ftp2.minsa.gob.pe/normaslegales/2012/RM749_2012_MINSA.pdf

Guia 9 de Observacion de logro de la Competencia — Sesion 9

Aplica las Buenas Practicas de
Manipulacién de Alimentos (BPM) para
garantizar la inocuidad de los
Competencia alimentos respetando la Norma
Sanitaria para los Servicios de
Alimentacion en Establecimientos de
Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.
Reconoce caracteristicas sensoriales de
Desempeiio los diferentes grupos de alimentos.
Participé enviando | Evidencia dominio
audio de respuesta | del tema al
= al foro y video de | contestar examen.
2 | evaluacion de
Ne Apellidos y nombres < | caracteristicas
g se;nsoriales de
diferentes
alimentos.
C B A | AD| C B AD
1 | Estudiante Hospital A X X
2 | Estudiante Hospital A X
3 | Estudiante Hospital A X X
4 | Estudiante Hospital A X
5 | Estudiante Hospital A X X
6 | Estudiante Hospital A X
7 | Estudiante Hospital A X X
8 | Estudiante Hospital A X X
9 | Estudiante Hospital A X X
10 | Estudiante Hospital B X X
11 | Estudiante Hospital B X X
12 | Estudiante Hospital B X X
13 | Estudiante Hospital B X X
14 | Estudiante Hospital B X X

Nota: C= Inicio (0-10), B=Proceso (11-14), A= Logro esperado (15-17), AD= Logro
destacado (18-20).




Sesion 10

| Denominacion:

Procesos operacionales en la produccion y distribucion de los alimentos en un
Servicio de Alimentacion Hospitalaria.

II1. Propésitos de aprendizaje y evidencias:
Competencia
Aplica las Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM) para garantizar la
inocuidad de los alimentos respetando la Norma Sanitaria para los Servicios de
Alimentacién en Establecimientos de Salud, NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.
Capacidad Desempeiio EV1denc¥as .de
aprendizaje
Muestra como | ¥ Ficha de
prepara y evaluacion de la
Practica la correcta recepcion, distribuye los sesion,
almacenamiento, preparacion y alimentos v Foto/video de
distribucion de los alimentos segln la aplicando las preparacion y
Norma Técnica Sanitaria (NTS). buenas practicas distribucion  de
de manipulacion alimentos a
(BPM). pacientes.
III. Preparacion de la sesion:
Instrumentos de evaluacion Recursos didacticos Materiales audiovisuales
v" Guia de Observaciéon v PPT con audio, v’ Teléfono  movil  con
de 10gr0' de la |, Videos. aphca‘Flrvo 'WhatsApp y
Competencia conexion a internet.
IV. Momentos de la sesion:
Momentos Estrategias
Inicio v" Se envia el flyer mediante WhatsApp con preguntas para despertar el
interés del alumno, el recojo de saberes y generar el conflicto
cognitivo:




¢ Cuantas zonas tiene el area de cocina? ;En qué zona se deben ubicar
los depositos de residuos solidos? ;Como debe ser la distribucion de
los alimentos?

Los alumnos deben enviar sus audios al WhatsApp.
Con las intervenciones se declara el titulo del tema a tratar: Buenas

Practicas de Manipulacion (BPM) en el proceso de la recepcion y
almacenamiento de los alimentos.

Desarrollo

El docente realiza exposicion del tema con ayuda de presentacion en
ppt con audio que ha enviado a la lista de difusion del Whats App.

También se les envia el link de la presentacion de la sesion 10 en mp4,
que se ha subido al Google Drive:
https://drive.google.com/file/d/IwYJnSjNaRjx0xGCcvzG70ylimOB
00JkB/view?usp=sharing

Los estudiantes han recibido videos por el WhatsApp, para analizar
como se realizan los procesos operacionales de preparacion y
distribucion en un Servicio de Alimentacion de un Hospital espafiol.

Video 1: Comida para 200 pacientes hospitalizados (Online).
https://www.youtube.com/watch?v=SaMiUe4MIv8

Video 2: Cocina del Hospital Mancha Centro
https://www.youtube.com/watch?v=bpeORFHcRYU

Video 3: Funciona como un reloj. Hospital Clinico Lozano Blesa
https://www.youtube.com/watch?v=2wxiXuzlHlg

Los estudiantes reciben Tarea 10 de la cual deberdn enviar respuestas
por el WhatsApp:
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https://drive.google.com/file/d/1wYJnSjNaRjx0xGCcvzG7oy1jmOBO0JkB/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1wYJnSjNaRjx0xGCcvzG7oy1jmOBO0JkB/view?usp=sharing
https://www.youtube.com/watch?v=SaMiUe4Mlv8
https://www.youtube.com/watch?v=bpg0RFHcRYU
https://www.youtube.com/watch?v=2wxiXuzlHlg

= FORO SESION 10

OBSERVA LOS VIDEOS Y >
CONTESTA:
:DONDE APLICAN LA
Y ~ TRAZABILIDAD? >
.COMO ES EL METODO DE
PREPARACION?
.QUE SON LAS MUESTRAS
A TESTIGO?
v y <COMO ES EL EMPLATADO?
:COMO ES LA DISTRIBUCION?

> v

RESPONDER EN AUDIO | 4 v

v TAREA SESION 10 ¥

> v s
ENVIA FOTOS
Y AUDIOS
> COMENTANDO Y »
DEFICIENCIAS EN LA
PREPARACION Y EN
A LA DISTRIBUCION DE A
b LOS ALIMENTOS A b
LOS PACIENTES EN
A EL HOSPITAL.

Cierre

v" Los estudiantes reciben el link del test de evaluacion virtual
correspondiente a la sesion 10:

https://docs.google.com/forms/d/1FvuciemlgnXRyzy0S AB8rCSlkiwm
exWdI2pY5elM56E/edit

v’ Se les envia la ficha virtual de metacognicion, debiendo enviar con
respuestas:

https://docs.google.com/forms/d/1r-ibmk zoZ-
WKED3zr BajHBESM7NpNV ezeRqun2FM/edit
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v El docente analiza las respuestas y si es necesario envia sugerencias
en audio.
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Guia 10 de Observacion de logro de la Competencia — Sesion 10

Aplica las Buenas Practicas de
Manipulacién de Alimentos (BPM) para
garantizar la inocuidad de los alimentos

Competencia respetando la Norma Sanitaria para los
Servicios de Alimentacion en
Establecimientos de Salud, NTS N°098-
MINSA/DIGESA-V.01.
Muestra como prepara y distribuye los
et alim.entos 'e}plicando las buenas practicas de
manipulacion (BPM).
Particip6 enviando | Evidencia dominio
foto/video del tema al contestar
-S| comentando  como | examen.
N° Apellidos y nombres § realizg la.prep?raci(')n
2y distribucion  de
< | alimentos a
pacientes.
C B A| AD | C B A AD
1 | Estudiante Hospital A X X
2 | Estudiante Hospital A X X
3 | Estudiante Hospital A X X
4 | Estudiante Hospital A X X
5 | Estudiante Hospital A X X
6 | Estudiante Hospital A X X
7 | Estudiante Hospital A X X
8 | Estudiante Hospital A X X
9 | Estudiante Hospital A X X
10 | Estudiante Hospital B X X
11 | Estudiante Hospital B X X
12 | Estudiante Hospital B X X
13 | Estudiante Hospital B X X
14 | Estudiante Hospital B X X

Nota: C= Inicio (0-10), B= Proceso (11-14), A= Logro esperado (15-17), AD= Logro
destacado (18-20).
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11. Certificacion

Para la certificacion, los asistentes han debido tener como minimo un 90% de participacion en
las actividades programadas por el docente las cuales hacen un total de 80 horas.

Se considera la aplicacion o transferencia de lo aprendido a su area de trabajo que evidencia el
desarrollo y fortalecimiento de las capacidades. Lo sefialado permitié obtener el certificado
virtual con una acreditacion de 80 horas de capacitacion firmada por la docente-facilitadora.
12.Recursos

Materiales

Computadora,

Celular con aplicativo WhatsApp Messenger version 2.21.1.13 y conexion a internet.
Humanos

Docente facilitador.

Presupuesto

Recursos propios.

13. Evaluacion

Se aplicod un instrumento de evaluacion al comenzar (Pre-test) y al finalizar (Post-test) para
evidenciar el nivel de conocimientos con que ingresa el estudiante y los aprendizajes logrados
al culminar la capacitacion.

La evaluacion fue formativa porque los estudiantes participaron respondieron con audios a los
foros, analizaron videos, casos, reportes periodisticos relacionados con casos de ETA, lecturas
relacionadas con el tema de las BPM, para evidenciar que el estudiante ha alcanzado el logro
deseado en cada sesion de la capacitacion y también durante el curso cada uno aplico un ficha
de autoevaluacion basada en la NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01para verificar la aplicacion

de las BPM en sus actividades laborales en el servicio de alimentacion hospitalaria.
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La Evaluacion fue Sumativa porque se les tomo un test de conocimientos en cada sesion de
aprendizaje para evidenciar que se habian alcanzado los conocimientos deseados y asi poderlos
calificar y certificar.

Segun MINEDU (2017), actualmente en la tendencia pedagdgica contemporanea la evaluacion
es permanente durante todo el proceso de ensefianza aprendizaje, identificando los avances, las
dificultades y logros de los estudiantes. El objeto de la evaluacion son las competencias
mediante instrumentos que permitan obtener informacion acerca del nivel de progreso. En el
Curriculo Nacional de educacion bésica se plantea para la evaluacion de aprendizajes el
enfoque formativo que busca valorar el desempefio de los estudiantes para resolver problemas
y crear oportunidades para que demuestre hasta donde es capaz de combinar las capacidades
propuestas para alcanzar la competencia. Es necesario comunicar desde un inicio al estudiante
en que competencias seran evaluados, cual es el nivel esperado y cuales son los criterios sobre
los que se les evaluara.

El MINEDU propone una escala de calificacion para promocionar al estudiante

AD (Logro destacado): Cuando el estudiante evidencia un nivel superior a lo esperado respecto
a la competencia.

A (Logro esperado): Cuando el estudiante evidencia el nivel esperado respecto a la
competencia.

B (En proceso): Cuando el estudiante estd proximo o cerca al nivel esperado respecto a la
competencia.

C (En inicio): Cuando el estudiante muestra un progreso minimo en una competencia de

acuerdo al nivel esperado. (p.177-181)
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Conclusiones

Se realiz6 el diagnostico de las actividades con lo cual se pudo comprobar algunas
deficiencias higiénico-sanitarias a lo largo de la cadena alimentaria, esto debido a la falta
de capacitacion en BPM.

Se evalud el conocimiento previo en Buenas Practicas de Manipulacion(BPM) de los
técnicos-auxiliares del Servicio de alimentacion de dos Hospitales publicos del Dpto. de
Lambayeque con aplicacion de un pre-test en el cual el 92.9% en un nivel de Inicio (C=0-

10 puntos) y el 7.1% en un nivel de Proceso (B=11-14 puntos).

Se disefi6 un Plan de Capacitacion basado en la Norma Técnica Sanitaria , NTS N°098-
MINSA/DIGESA-V.01, para que el técnico-auxiliar de un Servicio de alimentacion
hospitalaria alcance la competencia que garantice la inocuidad durante la produccion de

alimentos.

. Durante la capacitacion el 71.43% de los técnicos-auxiliares de los Servicios de
Alimentacion de dos Hospitales publicos del Dpto. de Lambayeque, lograron alcanzar la
competencia propuesta con una calificacion A (Logro esperado), el 21.43 % con una

calificacion AD (Logro destacado) y el 7.14 % con una calificacion B (En proceso).

. Después de concluida la capacitacion se aplico el post-test que era el mismo de entrada y
el 35.7 % obtuvo una calificaciéon B(11-14 puntos) que indica que estan en Proceso de
obtener el logro, un 35.7 % obtuvo una calificacion A(15-17) que reafirma que alcanzaron
el Logro esperado y un 28.6 % obtuvo AD(18-20) que consolida que han alcanzado el

Logro de manera destacada.

. En cuanto al nivel de satisfaccion en el Hospital A el 77.7% de trabajadores-auxiliares

consideraron el curso como Muy bueno, el 11.1% lo consideraron Bueno y el 11.% como
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Regular y en el Hospital B el 60% de trabajadores-auxiliares lo consideraron como muy
bueno y el 40% lo consideraron Bueno.

. Un mes después de concluida la capacitacion se envid el test de Aplicacion del
conocimiento adquirido, en el Hospital A el 88.8% de trabajadores-auxiliares del Servicio
de alimentacion consideraron como Muy buena y el 11.1% como Buena, sin embargo en el
Hospital B el 100% de trabajadores-auxiliares la consideraron la aplicabilidad y utilidad de
la accion formativa en el desempeio ordinario como Muy buena.

Después de tres meses de concluida la capacitacion, tanto la Jefe del Servicio de
alimentacion del Hospital publico A como del Hospital publico B calificaron como Muy
buena la valoracion del Impacto de la capacitacion en BPM que se brindé a los técnicos-
auxiliares en el desarrollo de habilidades y la mejora en el desempefio en sus areas de
trabajo para garantizar la inocuidad de los alimentos y mejorar la imagen del hospital.

Al concluir la capacitacion con la prueba de hipotesis se estima que la aplicacion de un Plan
de capacitacion basado en la NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01 tiene efecto significativo
para alcanzar la competencia laboral que garantice la produccion de alimentos inocuos en

un Servicio de alimentacidn hospitalaria.
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Recomendaciones
Establecidas las conclusiones de esta investigacion, se recomienda:
. Continuar realizando investigaciones de las actividades que se realizan en los diferentes
Servicios de Alimentacién hospitalaria tanto publicos como privados para verificar el
cumplimiento de aplicacion de la NTS N°098-MINSA/DIGESA-V.01.
. Realizar estudios sobre el conocimiento en Buenas Practicas de Manipulacion(BPM) de los
técnicos-auxiliares del Servicio de alimentacion de los Hospitales ptblicos y privados para

garantizar la produccion de alimentos indcuos.

. Es necesario que en cumplimiento de la Norma Técnica Sanitraia NTS N°098-
MINSA/DIGESA-V.0, todo Servicio de Alimentacion hospitalaria cuente con un Plan de
capacitacion para que los trabajadores logren las capacidades que le permitan alcanzar la

competencia laboral necesaria para garantizar la produccion de alimentos indcuos.

. Es conveniente que para la evaluacion de estas capacitaciones se aplique el Modelo clésico
de los cuatro niveles de Donald Kirkpatrick que tiene gran solvencia y aplicabilidad cuyos
niveles estan engranados y cada uno sirve de base para el siguiente: Reaccion, aprendizaje,

conducta y rendimiento.
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Anexo N°1
Cuestionario de intereses y expectativas

El siguiente cuestionario se realiza con la finalidad de conocer los intereses y las expectativas que
usted tiene del curso que va a recibir para establecer metas comunes y alcanzables en el desarrollo de
este. Por favor lea con detenimiento las preguntas de la ficha antes de contestarlas.

Nombre completo:

(Cuales son sus expectativas en relacion al curso?

En desacuerdo | Me es indiferente | De acuerdo
En cuanto a la motivacion, espero que esta capacitacion:
Aumente mi motivacion hacia mi
desempefio laboral.
Haga  mas satisfactoria ~ mi
participacion en mi equipo de trabajo.
Aumente mi identificacion con el
trabajo en el hospital.
En cuanto a la labor del docente, espero que:
Las técnicas empleadas en el curso
sean variadas y de acuerdo con mi
realidad.
La metodologia favorezca el
desarrollo de competencias laborales
para un mejor desempefio en mi 4rea.
El docente propicie entre los
asistentes una actitud de participacion
y mejora.

Gracias por su colaboracion.
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Anexo N° 2
Cuestionario de evaluacion del conocimiento del personal técnico-auxiliar
Instrumento disefiado en base a la NTS N° 098-MINSA/DIGESA- V.0ly que fue utilizado
como Pre-test y Post-test en el Curso de Buenas Practicas de Manipulacion (BPM) dirigida al
técnico-auxiliar del Servicio de alimentacion, para medir el nivel de conocimientos que tenia
al ingresar al curso y el nivel de conocimientos adquiridos al finalizar el curso de capacitacion.

Fecha:

Nombre completo:

Lea con detenimiento las preguntas antes de dar su respuesta.
1. Los grandes trozos de carne, pescado o aves, deben descongelarse: (2 puntos)
a. En refrigeracion
b. Bajo un grifo de agua abierto a 21°C, no mas de 4 horas
c. Pueden ser ambos métodos
d. Ninguno de los mencionados anteriormente
2. El agua para que se considere potable debe tener como minimo: (2 puntos)
a. 0.3 ppm de cloro residual
b. 0.8 ppm de cloro residual
c. 0.5 ppm de cloro residual
d. 0.7 ppm de cloro residual
3. Ladesinfeccion de frutas y hortalizas recomendada por el MINSA debe ser
empleando: (2 puntos)
a) 1 cucharada de cloro por 11t de agua y reposar 30 minutos.
b) 1 — 2 gotas de cloro por 11t de agua.
¢) 1 cucharadita de cloro por 11t de agua y reposar 30 minutos.

d) 1 cucharadita de cloro por 11t de agua y reposar 5 minutos.

123



4. La zona de temperaturas de peligro para los alimentos es entre: (2 puntos)
a) 10 a 30 °C
b) 5a 60°C
c)20a35°C
d) 4 a65°C
5. El almacenamiento de los alimentos perecibles debe ser a: (2 puntos)
a) Temperatura no mayor a 25°C y humedad no mayor a 80%
b) Temperatura no mayor a 20°C y humedad no mayor s 70%
¢) Temperatura no mayor a 21°C y humedad no mayor a 60%
d) Ninguna
6. La Norma legal indica que los alimentos almacenados deben estar en tarimas a una
distancia del piso de: (2 puntos)
a) 50 cm
b) 40 cm
¢) 20 cm
d) 10 cm
7. La norma legal indica que para asegurar la coccion de carne de ave y eliminar la
Salmonela spp. Se debe tener como minimo una temperatura interna de: (2 puntos)
a) 80°C
b) 100°C
c) 74°C
d) 50°C
8. La desinfeccion de utensilios es con una solucidn de hipoclorito de sodio de:
(2 puntos)
a) 200 ppm
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b) 100 ppm
¢) 50 ppm
d) ninguna de las anteriores

9. Indica el tipo de contaminacion cruzada que ves en la imagen: (2 puntos)

®

Tabla limpia Carne cruda {(contaminada)
” Tabla contaminada

Se cortan jitomates ya desinfectadas
con la tabla y el cuchillo contaminados.

Alimento servido (contaminado)

10. Para desinfectar con alcohol este debe ser de: (2 puntos)
a) 96°
b) 70°
c) 80°

d) Ninguna
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Lista de Verificacion Sanitaria en base a la NTS N° 098-MINSA/DIGESA- V.01

Anexo N° 3

Fecha:
Nombre del Observador:
Ne Aspecto Por Evaluar Cumpl | Observaciones
€
SI | NO
1. Ubicacion y estructura fisica
1 Uso exclusivo para elaborar alimentos
2 Ubicacion alejada de fuentes de contaminacion
3 Acabados de infraestructura facilitan la limpieza y
desinfeccion
4 Barreras que impiden acceso de vectores
5 No se observa material en desuso
6 Ambientes apropiados /volumen de produccion
7 Ventilacion apropiada
8 [luminacion suficiente y protegida
9 Distribucion de cocina facilita la marcha hacia adelante
10 | Ambiente libre de vectores o evidencias de estos y de
animales domésticos
2. Instalaciones de Servicios basicos
11 | Abastecimiento de agua potable de red publica
12 | Cuentan con certificados de limpieza y desinfeccion de
tanques y cisternas.
2.1. Aguas residuales (AR) y residuos sélidos (RS)
13 | Los puntos de evacuacion de AR estan protegidos
14 | Los contenedores de RS tienen bolsa interna y tapa
15 | Hay un contenedor general de RS lejos de cocina Frecuencia de recojo:
2.2. SSHH y vestuarios
16 | SSHH para personal en buen estado e higiénicos con
implementos que faciliten limpieza personal
17 | Vestuarios independientes de los SSHH
18 | Zona de lavado y desinfeccion de manos exclusiva
3. Buenas Practicas de Manipulacion de Alimentos (BPM)
19 | Utiliza fichas con especificaciones técnicas de calidad para
cada producto que recibe.
20 | Registra condiciones y temperatura de personal y vehiculo
que ha transportado los alimentos al hospital.
21 | Coloca las materias primas no perecibles en tarimas
22 | Aplica principio PEPS (lo primero que entra, es lo primero
que sale) cuando le hacen requerimiento de insumos.
23 | Mantiene los productos y/o alimentos almacenados en 0.20m. (piso), 0.50m
envases tapados y etiquetados. (pared), 0.60 m.(techo)
24 | Registran diariamente temperaturas de congelacion y Almacén
refrigeracion.
25 | Utiliza método apropiado de descongelamiento de alimentos Perecibles:
No perecibles:
26 | Verifican que temperatura interna de coccion no sea menor Refrigeracion: 0-5°C
de 74°C. Congelacion: -18°C
27 | Los alimentos calientes se enfrian en menos de 2 horas
28 | Utensilios y Bandejas de alimentos en buen estado y uso
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exclusivo

29 | Los carros de distribucion son herméticos e higiénicos.

30 | Las manos de los pacientes son higienizadas antes de Existen avisos
consumir sus alimentos recordatorios en

ambientes

31 | Mantiene su 4area en adecuadas condiciones de
mantenimiento y limpieza.

32 | Limpian y desinfectan previamente los alimentos en la zona Solucion de hipoclorito
inicial de la cocina. de sodio 200 ppm/30

minutos

33 | Limpian y desinfectan previamente su zona de Solucion de hipoclorito
trabajo(mesas) antes de la preparacion de alimentos de sodio 50 ppm/30

segundos o también
agua a 80°C/30
segundos.

34 | Lavan y desinfectan su tabla de picar y cuchillos. Solucion de hipoclorito
de sodio 100 ppm. en
inmersion toda la
noche.

35 | Cocinan evitando la contaminacion cruzada directa o

indirecta.

36 | Emplatan los alimentos con todos los cuidados de higiene en Solucioén de hipoclorito
bandejas previamente desinfectadas (en la zona final de la de sodio 50 ppm/30
cocina). segundos o también

agua a 80°C/30
segundos.

37 | Conservan las mermas de alimentos preparados en
refrigeracion/congelacion en envases rotulados.

38 | Limpian y desinfectan los equipos de cocina y marmitas al Agua caliente > 80°C/ +
final de turno. 5 minutos.

39 | Verifica la limpieza y desinfeccion del equipo de transporte Semanal con solucion
antes de la distribucion de alimentos. de hipoclorito de sodio

50 ppm.

40 | Identifica que los alimentos preparados estén bien protegidos
antes de la distribucion.

41 | Verifican que la temperatura de los alimentos que se van a 65°C.
distribuir sea la apropiada para el consumo.

42 | Mantiene las condiciones de higiene durante el reparto de
alimentos evitando la contaminacion cruzada directa e
indirecta.

43 | Evita la contaminacion cruzada directa e indirecta de los
alimentos preparados ya servidos.

44 | Realiza el recalentamiento apropiado de los alimentos. 74°C / 30 segundos.

45 | Propicia que los alimentos preparados nunca estén en 5°C a 60°C.
temperaturas de peligro mas de 2 horas.

4. Requisitos sanitarios de manipuladores de alimentos

46 | Registran control diario de signos de enfermedad

47 | Mantienen higiene de manos, ufias limpias, recortadas, sin
esmalte, sin accesorios

48 | Utilizan uniforme completo y mantienen la higiene personal

49 | El uniforme se lo coloca en vestidores del hospital

5. Programa de Higiene y Saneamiento (PHS)

50 | Registran higienizacion de ambientes, equipos y utensilios al
comienzo y después de cada turno

51 | Aplica un control de las concentraciones de cloro que se
emplea para la desinfeccion de pisos, paredes, etc.

52 | Realiza semanalmente la higienizacion de las campanas
extractoras y mensualmente los ductos del equipo.

53 | Hace una limpieza semanal de anaqueles, parihuelas, Solucién de hipoclorito

camaras de frio.

de sodio 50 ppm:
techos, paredes y
puertas, 100 ppm en
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pisos.

54 | Coloca diariamente desinfectante en el pediluvio de ingreso Solucion de hipoclorito
de la puerta de cocina para desinfeccion de suelas de zapatos de sodio 150 ppm.
de trabajadores.

55 | Mantiene los contenedores de residuos solidos y articulos de Solucion de hipoclorito
limpieza en buenas condiciones de higiene y son exclusivos de sodio 200 ppm/10-30
de cada zona. minutos.

56 | Mantiene la zona de lavado y desinfeccion de manos en Solucion de hipoclorito
orden y siempre con jabon liquido, desinfectante y toallas de sodio 50 ppm.
desechables.

57 | Registran control de cloro residual en agua

58 | Equipos, mesas, utensilios en buen estado

59 | Los utensilios, vajillas, equipos, son desinfectados Solucion de hipoclorito

de sodio 50 ppm/10-30
minutos.

60 | Tienen ambiente exclusivo para productos quimicos y estan
en envases originales.

Fuente:

MINSA (2012). Norma Sanitaria para los Servicios de Alimentacion en Establecimientos de Salud. R.M.

N°749-2012 /MINSA. Lima: El Peruano, p. 474565.

MINSA (2017). Manual de Procedimientos de higiene y saneamiento para la elaboracion de alimentos en

el servicio de nutricion. Instituto Nacional de salud mental Honorio Delgado-Hideyo Noguchi. R.D. N°

143-2017-DG/INSM- HD-HN.

Recuperado

http://www.insm.gob.pe/transparencia/archivos/datgen/dirfun/2017/RD143-2017%20DG.pdf
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Anexo N° 4

Cuestionario de la evaluacion formativa para conocer grado de satisfaccion

Conteste las siguientes preguntas acerca de la Capacitacion que recibid de la aplicacion de las
Buenas Practicas de Manipulacion (BPM) en un Servicio de Alimentacion hospitalaria.
Seleccione la opcidn que usted crea mas conveniente:

Nombre:

. Qué tan satisfecho esta usted?
con:

Muy poco

Poco

Regular

Bien

Muy Bien

La organizacion del Curso

Los temas tratados en el curso

La duracion del curso

Los materiales enviados

Las actividades académicas
realizadas

La disponibilidad y atencion del
docente

Los conocimientos y habilidades
adquiridas

Dominio del tema por parte del
docente

Gracias por su colaboracion.
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Anexo N° 5

Cuestionario de Aplicacion del conocimiento adquirido

Estimado estudiante, debemos evaluar en qué medida los conocimientos adquiridos en el curso

de BPM estén siendo aplicados en tu area de trabajo a pesar del tiempo transcurrido. Considera

una calificacion del 1 al 5 para cada criterio donde 1= muy poco, 2= poco, 3= Regular, 4= Bien,

5= Muy Bien.

Nombre completo:

Aplicacion en el area de trabajo:

Hay contenidos de la capacitacion que puedo poner en
practica en mi puesto de trabajo.

Aplico los conocimientos adquiridos con frecuencia.

El curso me ha ayudado a resolver dudas o errores en mi area
de trabajo.

Puedo aplicar los conocimientos de la capacitacion en otras
situaciones similares en mi trabajo

La capacitacion me ha ayudado a desarrollar habilidades que
puedo aplicar en mi trabajo

Desarrollo profesional:

Asistir al curso me ha permitido tener un mejor desempefio
en mi area.

He tenido iniciativas para aplicar lo aprendido.

El curso me ha permitido conocer y aplicar con seguridad lo
exigido por la Norma técnica sanitaria (NTS) para servicios
de alimentacion hospitalaria.

Gracias por su colaboracion.
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Anexo N° 6

Cuestionario de Valoracion del Impacto de la Capacitacion (BPM) en el Servicio de

alimentacion.

Este instrumento se envi6 virtualmente un mes después de concluida la capacitacion a las respectivas

jefes de Servicio de alimentacion de cada hospital publico, para conocer la percepcion del superior

inmediato respecto a la influencia de la capacitacion en la aplicacion de las BPM en su area de trabajo:

Estimada jefe del Servicio de Alimentacion de Hospital, de acuerdo a los objetivos de nuestra

investigacion debemos valorar en qué medida los conocimientos adquiridos en el curso de BPM

por los técnicos auxiliares, estan siendo aplicados en su servicio a pesar del tiempo transcurrido.

Por favor, considere una calificacion del 1 al 5 para cada criterio donde 1= muy poco, 2= poco, 3=

Regular, 4= Bien, 5= Muy Bien. Esta calificacién debe expresar su percepcion respecto al impacto

que la capacitacion ha tenido en su servicio:

IMPACTO INTERNO

Les ha ayudado a resolver dudas o errores en su labor diaria

Ha observado que han desarrollado habilidades que aplican en su
trabajo.

Ha observado que tienen un mejor desempeiio en el area.

https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1139-76322017000500014

IMPACTO EXTERNO

1

2

3

Esta capacitacion favorece las condiciones de Calidad y desarrollo
del Servicio de alimentacion.

Esta capacitacion ha permitido incrementar la garantia de la
inocuidad de los alimentos que brinda el servicio a los pacientes.

La capacitacion del personal del servicio ayuda a mejorar la
imagen del Hospital.

Gracias por su colaboracion.
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Anexo N° 7
Desarrollo de actividades previas a la Capacitacion
Por motivos de la pandemia de la Covid-19, a nivel nacional quedaron prohibidas las
capacitaciones presenciales, por lo tanto, la actividad dirigida al personal técnico-auxiliar de
hospitales publicos se realizo virtualmente utilizando el WhatsApp Messenger.

Figura 1: Captura de pantalla del material enviado previo a la capacitacion

NoSeamosComplices B @ -+ & 3 W . B 20:15 NoSeamosComplices B (© B - & W . W 17:54

(_g,gf, Curso BPM/Hospital B... R P ¢ Curso BPM Las Merce... ¢

Christian, Chumacero, Clotilde Ch... % Amaya, Arellano, Chinchay, Delga...

De igual manera para usted

Purihuaman Diana

Buenas noches licenciada, de la
misma manera agradecemos su
apoyo para fortalecer y mejorar
nuestro trabajo.

mer 0 AL

Chumacero Alb
Buenas noches sefiorita

Al contrario licenciada gracias a
ud por la oportunidad q nos esta
brindando

Ficha de datos personales
Muchas gracias por

responder este formulario
docs.google.com

® Eliminaste este mensaje

Ficha de datos personales
Muchas gracias por
responder este formulario
docs.google.com

/d/16V_HI6el0ax2pWzbVCPdX
j6eK6g08kbNaUwJpgH-mw0
/edit

E oA N

Shirley

§ https://docs.google.com/forms/d
/TUU_i2MtxTegUfOUW2rgmymTL
GLQM5We3hAApOIWXRsA/edit
#responses

Pueden ingresar y llenar susu datos

Estimados alumnos les estoy personales por favor

enviando esta ficha para que envien
sus datos personales

’[muchasgracias )
o —

> O

Mijail Puicon

Gracias lincenciada por su apoyo

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal.
En las imagenes se observa el Grupo de WhatsApp creado el 19 de septiembre de 2020 para el
personal técnico auxiliar del Servicio de Alimentacién de Hospital publico A y el grupo para
el personal técnico auxiliar de Hospital publico B, creado el 26 de septiembre de 2020 en los

cuales se empez0 solicitdindoles incluyan sus datos personales en una ficha.
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Figura 2: Captura de pantalla de Cuestionario de intereses y expectativas previas

NoSeamosComplices & B I - & W . m 19:28 NoSeamosComplices & B Fl - & W .l ® 19:29

Curso BPM/Hospital B... R Pt Curso BPM Las Merce... LG
Christian, Chumacero, Clotilde Ch... g Amaya, Arellano, Chinchay, Delga... ¢
“" Cuestionario de intereses
y expectativas del Curso
de BPM del Servicio de alim... Gracias por la oportunidad que nos
docs.google.com brinda para hacer crecer nuestros

https://docs.google.com/forms conogimentos

/d/1FZsY7vo3efbnfn9nw0SP
i 8NOBfSfVbPBZ3cJ9JvP8Ydg

~"" Cuestionario de intereses
y expectativas del Curso
de BPM del Servicio de alim...
docs.google.com

https://docs.google.com/forms
/d/1KUeC2pMiUCOHW90ETDL
UQjVWv1d3X7VeGlsFw7iu8X8
/edit

Este es la Ficha de intereses y
expectativas que tengan del curso

21:16 v/

Muchas gracias a todos

Dok}

Hoyos Maria [

Buenas noches

®

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal.

Los técnicos-auxiliares del Servicio de Alimentacion del Hospital publico A y del Hospital

publico B, recibieron el Cuestionario de intereses y expectativas del curso para tener una idea

de lo que ellos esperaban del curso.
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Figura 3: Captura de pantalla de la Presentacion del Curso

NoSeamosComplices [B Kl

@ 3 ¥ ul m20:25
<« i~ Curso BPM/Hospital B... §

v Christian, Chumacero, Clotilde Ch...

| Presentaci6 curso BPM Hospitales.mp4
drive.google.com

¢l

NoSeamosComplices & B Kl

&

I

@ ¥ . m 20:05

% Curso BPM Las Merce... 5
Amaya, Arellano, Chinchay, Delga...

SESIONES DE APRENDIZAJE

SESION 1: LA CONTAMINACION
SESION 2. LA CADENA ALIMENTARIA Y LA CADENA
EPIDEMIOLOGICA. CONTAMINACION CRUZADA
SESION 3: LAS ENFERMEDADES DE
TRANSMISION ALIMENTARIA (ETA): INTOXICACIONES ¥
TOXICO INFECCIONES.

SESION 4: LAS ENFERMEDADES DE
TRANSMISION ALIMENTARIA (ETA): LAS INFECCIONES,
SESION 5: GENERALIDADES SOBRE LA COVID-19,
SESION 6: LAS 5 CLAVES DE LA OMS.
SESION 7: EL PROGRAMA DE HIGIENE ¥
SANEAMIENTO (PHS)

SESION 8: CONDICIONES SANITARIAS DEL
ESTABLECIMIENTO DE UN SERVICIO DE ALIMENTACION
HOSPITALARIA
SESION 9: BPM EN EL PROCESO DE LA RECEPCION Y
ALMACENAMIENTO DE LOS
ALIMENTOS.

SESION 10: PROCESOS OPERACIONALEEL A Sy
NI I

| Profesora disculpe el pre test me

podria mandar el dia de mafana a las |

| 8 de la noche, gracias 20:3

Mijail Puicon
Lincenciada buenas noches puede

enviarme el examen
T

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal.

Presentacion del Curso de Capacitacion dirigido al personal técnico auxiliar del Servicio de

Alimentacion del Hospital publico A y Hospital publico B mediante el envio del ppt y el link

del video subido al Drive de Google, para que puedan acceder en cualquiera de las dos formas,

ademas de enviarles un flyer con el itinerario del curso donde se describe el contenido de las

10 sesiones.
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Figura 4: Captura de pantalla del envio del Pre-test a estudiantes

NoSeamosComplices & 1l 1l -+ & W . m 20:29

Shirley
[
ult. vez hoy a las 19:58 \.

7

‘\ 23 DE SEPTIEMBRE DE 2020

3 iy
& Los mensajes y las llamadas estan cifrados de
extremo a extremo. Nadie fuera de este chat, ni

siquiera WhatsApp, puede leerlos ni escucharlos.
Toca para obtener mds informacién.

Pre-test Curso de
Capacitacion BPM-Servicio
de alimentacion hospitalari...
docs.google.com

https://docs.google.com/forms
| /d/19d-C_gANmZIYilw6aFttn

. /edit
R E T T

> o

0:06

Ta
https://docs.google.com/forms
/d/19d-C_gANmZIYilw6aFttnm
TAwOrQDINBNqUTds3PpKA/edit

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal.
Después de que los técnicos-auxiliares recibieron la presentacion del curso, a cada uno se le

envio por interno, de acuerdo a su horario de trabajo, el Pre-test del Curso para que lo puedan

responder y verificar con qué nivel de conocimientos empezaban el curso.
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Figura 5: Captura de pantalla del envio de la Lista de compromisos

NoSeamosComplices (© B+ & *W .l m 21:33 NoSeamosComplices B Kl 1 -+ & W il m 20:57

Curso BPM/Hospital B... L 6" Curso BPM Las Merce... xr

Christian, Chumacero, Clotilde Ch...

Amaya, Arellano, Chinchay, Delga...

LISTA DE
COMPROMISOS

Ser puntual, ponerempenoy
esfuerzo enlastareas K = \ e
encomendadas, 1 D S DMEROMISOS

ESFORZARME PARA CULMINAR

Ser honesto, trabajar en equipoy CON EXITO EL CURSO,

apoyarmos mutuamente,

Ser perseverante hastallegarala SER RESPONSABLE Y CUMPLIR
meta trazada, i, \ CON LAS TAREAS
K y N ENCOMENDADAS,
Aplicaren la practica laboral lo 4
aprendido en el curso. 7 3 PONER EN PRACTICA LAS BPM
- EN MI AREA DE TRABAJO.

— v % Servicio de Alimentacion del Hospiﬁ
elen ¢.m Y - Regional Docente Las Mercedes! g =
| Estimados estudiantes del Curso de
| BPM, les estoy enviando la lista de

compromisos adquiridos por ustedes | Estimados alumnos buenas tardes
para llegar a la meta trazada. ;. les he resumido en una lista los

- 3 compromisos adquiridos para que
Silvia Ledn ¥ los recuerden y no desmayen en el
Gracias Licenciada - intento de culminar sucurso 715 ¥

4

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal.

Al personal técnico auxiliar del Servicio de Alimentacion del Hospital publico A y B, se les
solicito que hicieran sus propuestas de compromisos para llegar a culminar el curso con éxito.
Se disefid un flyer con la lista de compromisos que se reenviaba cada cierto tiempo para

recordar los compromisos adquiridos.

136



Figura 6: Captura de pantalla del envio de links para observar videos

NoSeamosComplices B 1l 1l - & € .l = 22:32 #GeneracionBicentenaric B 1 -+ & W . B 11:47

Silvia Leén
]
<% Glt. vez hoy a las 21:53 - -

\ ” Higiene de Alimentos
Caracteristicas generales
sobre manejo higiénico de a... . JSe puede cor
www.youtube.com o : la Covid-19 a

de los aliment

https://www.youtube.com/watch?v= PR A

gV8$deoxe7g 22:16 v/ Qué protocolos se

c

. deben aplicar en la
Buenas Practicas de maniy
Manufactura ANETIF i

ANETIF es un organismo e...

www.youtube.com

tlacién de

mo

https://www.youtube.com/watch?v=

uz4XmiVeJdwe 5
N - - — ) fe ¢Puedes Contraer El

4 Coronavirus A Través De La
{ comida?...
& www.youtube.com

Foro videos sesion 1

¢QUE TIPOS DE
CONTAMINANTES EXISTEN?
¢QUE MEDIDAS SE DEBEN SEGUIR

PARA EVITAR ESTE TIPO DE . — ) . i
CONTAMINANTES? ’ iSe cqntagla el coronavirus
a través de los alimentos? -

RESPONDER EN AUDIO st ¥ l UNAM Global...
www.youtube.com

19:01

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal.

Luego de responder al pre-test, se dio inicio al curso, se enviaba primero links para que
observen videos y respondan a las preguntas planteadas en el foro correspondiente a cada
sesion, los estudiantes enviaban sus respuestas en audio, que luego de ser analizadas por el

docente, se le hacian las aclaraciones correspondientes si se daba el caso.
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Figura 7: Captura de pantalla del envio de sesiones con audio

NoSeamosComplices B Bl Bl '+ & @ . =m 23:14

Flor Briones

[ [

(_ ‘ \ ult. vez hoy a las 23:09 "
Estoy eternamente agradecida por su
inmensa pamencna 5

Gracias.

SESION 2

by CADENA AUMENTARIA
CADENA
EPIDEMIOLOGICA

sesion 2-BPM hospitales.pptx

sesion 2-BPM hospltales mp4
drive.google.com

 https://drive.google.com/file
| /d/TWMvD28dbpDL3g2pjn
_BJGsWc9anDQMu0/view?usp=

| sharing 00:10 W/

QuedateEnCasa ®) B Kl K @ 9 .l m 17:56

Silvia Leén
N [ [
< w,1¥ (lt. vez hoy a las 17:48 .

Sesion 8 BPM- Hospital.mp4
drive.google.com
https://drive.google.com/file/d/1naG
ErV6IVRJgTTQ5DZKbX4WgbwTeEgjA
/view?usp=sharing 20:57 W/

SESION 8:CONDICIONES C’)
SANITARIAS DEL $
mmmumun v
mlllnnu ALIMENTACION SALUDABLE
HOSPITALARIA. ASCAOMA 6 ameaiTatidn

Sesion 8 BPM- Hospital.pptx

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal.

Luego de responder al foro correspondiente a cada sesion, los estudiantes recibian su sesion de

clase en ppt con audio y también el link del video de la sesion subido al Google Drive.
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Figura 8: Captura de pantalla del envio de Test y fichas de metacognicion

#GeneracionBicentenario B 1 - & W . B 11:54 #GeneracionBicentenario B - @& ' . W 17:29

é( Sabina Ch me ot

[ [}
»7 (lt. vez hoy alas 17:24

ult. vez hoy alas 11:26

L ‘/A Si por favor profesora ;3
N ’

- Test Sesion 7-Curso
BPM-Servicio de
alimentacién del Hospital L...
docs.google.com

e

" test sesién 10-Curso
BPM-Hospital Belén
Lee con detenimiento las pr...
docs.google.com

| https://docs.google.com/forms

| /d/1THEzkOrJ6gFXH3-d_sE

| -J5WQnHRhcDvSHbKKPgK8SBGM
/edit 18:37 W/

{_ Sesién 7 - Ficha de
— meta cognicion -

Curso BPM Servicio de alim...

docs.google.com

https://docs.google.com/forms
| /d/1FvucjemignXRyzyOSAB8
M rCSlkiwmexWdI2pY5e1M56E

/| /edit 23:35

" Ficha de meta cognicion,

Sesion 10:Produccion y
distribucién de alimentos, C...
docs.google.com

https://docs.google.com/forms
| /d/1AtvapC0JYnP6SkMX6I51uZF
| _TbuVYHNZWWfAwdaAS3s/edit

8:39 W/

https://docs.google.com/forms
/d/1r-i6mk_zoZ-WKED3zr
_BajHBEBM7NpNV_ezeRqun2FM
| /edit 2

7 T A ¥
26 DE OCTUBRE DE 2020 Ja®

) Ya he terminado de desarrollar los
test profesora

Mediterranea de Catering en
el Completo Hospitalario de
Navarra...

www.youtube.com

¥

https://www.youtube.com/watch?v=

> O

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal.

En cuanto el alumno tenia tiempo disponible debido a sus actividades en el Servicio de
Alimentacion, se les enviaba el link del test virtual correspondiente a cada sesion, el cual se
programaba para que respondieran en una hora, la recepcion de la nota era automatica, también
se les enviaba la ficha de metacognicion para que indicaran que habian aprendido y que

dificultades habian tenido. Se hicieron las aclaraciones correspondientes cuando se solicitaron.
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Figura 9: Captura de pantalla del envio de Lista de Verificacion Sanitaria

QuedateEnCasa ) B @ @ 9 4 B 1210

“® Silvia Leén m ot
)% (lt. vez hoy a las 09:37 ¢

Lista de verificacion sanitaria
en base a la Norma técnica
sanitaria NTS N° 098.MINS...
docs.google.com

https://docs.google.com/forms/d
# /198gFA7s6uPa_tDc33PLhefXM
_9WCc2AEOyOKQLIgTVIY/edit
| #responses

Licenciada, la ultima lista de
verificacion, ya le envié mis
| respuestas

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal.

Los estudiantes recibieron la Lista de verificaciéon Sanitaria en base a la Norma Técnica
Sanitaria NTS N° 098-MINSA/DIGESA-V.01, para que pudieran aplicarla en su area de trabajo
y puedan tener una idea si se estaba cumpliendo o no la normativa legal. Estas respuestas mas
el envio de fotos, videos y entrevistas a cada uno de ellos, permitié tener una idea de las
condiciones en que estaban trabajando ya que, por motivos de pandemia, no habia acceso a

personal ajeno a los centros hospitalarios y poder realizar personalmente las observaciones.
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Figura 10: Captura de pantalla del envio de material fotografico de estudiantes

QuedateEncasa ) E K1 Kl

¢ SraMagdalena

4 fotos *

@ 9 .l = 1835

23 de octubre de 2020

QuedateEnCasa <) B K1 Kl

&< Hoyos Maria

ult. vez hoy a las 18:04

b o

0:07

Esta bien

@iV w1819

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal

Los estudiantes elaboraron afiches de concientizacion para promover las BPM y evitar las

Enfermedades de trasmision alimentaria los cuales colocaron en lugares visibles de sus

respectivas areas de trabajo, ellos enviaron fotos que se les solicitd como evidencia. También
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enviaron imagenes de la situacion de la infraestructura en su area de trabajo, las cuales no se
publican por cuestiones éticas.
Figura 11: Captura de pantalla del envio de videos elaborados por

estudiantes

WhatsApp Video 2020-11-04 at 15.46.57

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal
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Los estudiantes elaboraron videos como evidencia para demostrar como hacian la preparacion
de soluciones de desinfeccion ademds de mostrar como hacian la recepcion, preparacion o
distribucion de los alimentos.

Figura 12: Captura de pantalla del envio del Post-Test a estudiantes

QuedateEnCasa B Il 1 & = & W 4 = 19:43
(_" Vilcabana New

ult. vez hoy a las 19:38

““ Test final Curso de
Capacitaciéon BPM-Servicio
de alimentacion hospitalari...
docs.google.com

https://docs.google.com/forms

/d/1Knr2plSsYtvqdugQVfuDWG
B6ePmHLAOa4xVWDd500Yc N
edit . 2N-AR A/

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal

Una vez concluido el curso de capacitacion por cada uno de los estudiantes, recibieron el Post-
test, el cual era el mismo que se les envio al iniciar la capacitacion. Logicamente no todos
terminaron en la misma fecha porque tenian diferentes horarios y ritmo de trabajo, ademas de
otras realidades en cada una de sus familias, ya que por razones de pandemia varios se vieron

afectados y hubo que esperar para que pudieran concluir la capacitacion.
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Figura 13: Captura de pantalla de envio de Test de satisfaccion de la capacitacion.

QuedateEnCasa B Bl I Bl - & 49 .l = 17:33

‘W Vilcabana New
[
< ult. vez hoy a las 17:22 \'

Cuestionario para medir el
Nivel de Satisfaccién Curso
BPM Hospital Las Mercede...
docs.google.com

https://docs.google.com/forms
@l /d/1iMIQePr44zP0Jk56r1tKJ
KZK9sFkZoUQB-YtNOWrRkw

/edit 13:25 W/

Por favor responder esta encuesta
13:26 V/

b No te olvides tu nombre completo
para el certificado
T T

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal
Los estudiantes recibieron junto con el test final, el test para medir el nivel de satisfaccion que

habian tenido en referencia al curso de capacitacion.
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Figura 14: Captura de pantalla de fotos de estudiantes con certificados.

QuedateEncasa [B K1 Kl K

C W ulm17:31
<«"8 Adolfo P

¥ Reenviado

Muchas gracias (337 .~ |

ERO DE 2021 .

> o (@

QuedateEnCasa <) B O M

@ +9 4l m 1301
< Juanita New -

ult. vez ayer a las 22:03

16:49

muchas gracias 549

) Igualmente profesora

@ Escribe un mensajt » B

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal

Concluida la capacitacion, los estudiantes recibieron sus respectivos certificados, los cuales

debieron imprimir y tomarse una foto en su area de trabajo, como evidencia.
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Figura 15: Captura de pantalla de test de Aplicabilidad del conocimiento adquirido

QuedateEnCasa B I I B - & € . B 1452

Hoyos Maria :
N [} .
5 {lt. vez hoy a las 13:31 - o

1122/

13 DE MARZO DE 2021

1d53b0c796ee40a19... 18:51 v/

>

426ce731b270415ea.. 18:51 V/

>

4a0de22405854ba7a..

Test para evaluar Aplicacion
del conocimiento
adquirido-Hospital A...
docs.google.com

https://docs.google.com/forms
/d/1TyMPOh780zX43U2520I|
| _b09ImHxZ9JnsE6MkS_eAOmsw/edit

18:51 W/

y e 4
Muchas gracias por responder el te

4:52

Nota: Whatsapp (Version 2.21.1.13). Archivo personal

Habiendo transcurrido més de un mes, los alumnos recibieron un test de Aplicabilidad del
conocimiento adquirido en el drea de trabajo, se acompaiié de unos audios donde se le explicaba
porque se hacia y aclarandoles que significaba el término de habilidades y dandoles algunos
ejemplos, para que se hicieran un analisis si habian adquirido alguna habilidad después de la

capacitacion.
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Figura 16. Charla de actualizacion en BPM Hospital A del Dpto. de Lambayeque

Nota: Archivo personal

Después de 8 meses de concluida la capacitacion, la autora fue invitada por la jefe del Servicio
de Hospital publico A del Dpto. de Lambayeque para brindar una charla de actualizacion en
BPM, esta vez pudo ser presencial y se pudo comprobar al recoger saberes previos los
conocimientos basicos que tenian y al proyectarles un video se puso comprobar que como
efecto de la capacitacion, habian adquirido la habilidad de reconocer una contaminacion

cruzada, como deberia ser la recepcion de alimentos y la importancia de la higiene personal.
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