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Ministerio de Salud

Acuerdo n.° 807

El Organo Ejecutivo en el Ramo de Salud

II.

I1I.

IV.

Considerando: Q
. Que la Constituciéon de la Republica, en su articulo 65, determina que la salud fe Teg habitantes

conservacion y restablecimiento;

Que en cumplimiento al Decreto Legislativo n.® 593 del Estado de F
Pandemia por COVID-19, especificamente lo prescrito por el * afSe establecen como
medidas inmediatas para la atencidén de la emergencia, las sigﬁ ) El Ministerio de Salud

debera ejecutar todas las acciones necesarias, a fin de dar_cumplimiento al Plan de Prevencion,
Contenciéon y Respuesta a la Pandemia por COV@

la Republica;”

y" prestar los servicios publicos
indispensables para evitar la propagacidn entre los

Que el Reglamento Interno del Organo Ejecutivofeafel articulo 42, numeral 2), establece que

compete al Ministerio de Salud: Dictar lasa@rmas y técnicas en materia de salud y ordenar las
medidas y disposiciones que sean necresguardar la salud de la poblacidn;

Que de conformidad a los consid oswnteriores se hace necesario establecer procedimientos
operativos en los servicios de entacion y dietas en los hospitales de Sistema Nacional
Integrado de Salud (SNIS) q ntribuya a la atenciéon de la emergencia del COVID 19.

POR TANTO, en uso de las facultades legales, ACUERDA emitir los siguientes:

Lineamientos técm@,él servicios de alimentacion y dietas en hospitales ante

emergencia por COVID-19
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I. Introduccién

El 31 de diciembre de 2019 la OMS notificd un brote de casos de neumonia de etiologia
desconocida en Wuhan, China.

personas alrededor del mundo. Ante esta situacion el gobierno de El Salvador, ¢
alto riesgo para la poblacidon, decretd el 23 de enero de 2020, Emergencia
probable llegada de casos sospechosos de la enfermedad por COVID-19, met
ministerial 301, Diario Oficial n° 15, tomo 426.

Entre las estrategias implementadas para la emergencia sanitaria, el pa
epidemioldgica en puntos autorizados de entrada aérea, terrestre y imad, para la deteccion de
probables casos sospechosos que puedan ingresar por estas vi
personal de salud para la deteccion, diagndstico, tratamien
casos sospechosos, asi como en los aislamientos y cuare
objetivo de disminuir la morbimortalidad en la poblaci v

eguimiento oportuno para los
asypara casos y contactos con el
efa.

Actualmente, no hay evidencia de que los alimentdsfsean una fuente o via probable de

transmision del virus, sin embargo claramente demostrado que el virus se esta propagando
de persona a persona, principalmente a travé as respiratorias que las personas estornudan,
tosen o exhalan. %

En cuanto a la inocuidad de los ali , la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha emitido
recomendaciones de precaucion, uidos consejos sobre el seguimiento de buenas practicas de
higiene durante la manipulac paracion de alimentos, como lavarse las manos, cocinar la

carne a fondo y evitar posjble'egontaminacion cruzada entre alimentos cocidos y no cocidos.

Considerando que la@a forma de contagio de SARS-CoV-2 es persona a persona y que por
la naturaleza deflos se@mvicios de alimentacién y dietas institucionales, donde circula personal

interno y exte

siguientes li @ ntos técnicos para los servicios de alimentacion y dietas de hospitales, ante la
OVID-19 y las medidas de bioseguridad a seguir que debe cumplir el personal

estos servicios.

pueden estar expuestos al virus, se hace necesario desarrollar los




I1. Objetivos:

Objetivo general:

Establecer las disposiciones para la implementacion de procedimientos operativos en los
servicios de alimentacion y dietas de los hospitales del Sistema Nacional Integrado de Salud, ante

la emergencia por COVID-19.

1. Definir los lineamientos a seguir para la recepcion, almacen preparaaon y
distribucién de alimentos para pacientes y personal de salud

Objetivos especificos:

2. Determinar las medidas de bioseguridad a seguir por el ue manipula alimentos
en los servicios de alimentacion y dietas.
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III. Ambito de aplicacién

Los presentes lineamientos técnicos son de obligatorio cumplimiento por el personal técnico,
administrativo y operativo de los servicios de alimentacién y dietas (departamentos u otros de
igual naturaleza) institucionales o concesionados de los hospitales del Sistema Nacional
Integrado de Salud (SNIS), designados para la atencion de personas con COVID-19.
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IV. Contenido técnico

La forma de transmision del SARS-CoV-2 es por contacto directo con gotas expulsadas por una
persona infectada al toser o estornudar. Ademas, una persona puede contraer el virus al tocar
superficies contaminadas y exponer las mucosas al virus.

El virus puede sobrevivir en espacios cerrados y en algunas superficies hasta 3 dias, puede
eliminarse con desinfectantes de uso comun, es por ello la importancia de mantener medidas de
prevencion en todos los procedimientos operativos necesarios desde la recepcion d ntos
hasta su distribucién en los servicios del hospital.

A continuacion, se describen los lineamientos técnicos a cumplir en dimientos
operativos de recepcién, almacenamiento, preparacion y distribucion de ali y medidas de
bioseguridad a cumplir en los servicios de alimentacion y dietas de | les del Sistema
Nacional Integrado de Salud (SNIS), tanto en servicio institucional c nado.

A. Recepcidn, almacenamiento, preparacion y distri de alimentos

Q/

1.1 Los vehiculos destinados por parte de los proveeara el transporte de alimentos deben
proteger al alimento de contaminacion y efectii del clima, no se pueden transportar alimentos

1) Recepcion:

junto con sustancias consideradas téxicas, pe as O que sus caracteristicas puedan significar
un riesgo de contaminacion o alteracién 0s mismos.

1.2 Se debe establecer una via exclusiv@a parayla entrada de insumos y alimentos, en la cual se debe
colocar un pediluvio que conteng@ i6n de hipoclorito de sodio al 0.5%.
c

1.3 El servicio de alimentacién oordinar la toma de temperatura para los proveedores,
previo a la recepcion dei y alimentos.

1.4 El personal de loﬁedores de insumos y alimentos, deben presentarse a entregar estos,
haciendo uso de pAasc y de guantes, quién sera responsable de traer su equipo.

15 El persor@p nsable de la recepcion de los alimentos debe practicar el lavado de manos
z spueés.

1.6 E[% de recepcion debe mantenerse limpia, organizada y libre de restos de embalajes o
basuras u otros tipos de fuentes de contaminacion, los alimentos no deben colocarse junto a
productos de limpieza.

1.7 En el momento de la recepcidon de alimentos, se debe verificar el cumplimiento de los
siguientes requisitos:

a) Fechas de produccién y vencimiento.

b) Numeros de lote. 11



c) Los productos que necesitan refrigeracion como lacteos, carnes y pollo, deben ser
transportados manteniendo la cadena de frio.

d) Las carnes deben recibirse sin congelar, para verificar su calidad y tener una temperatura
menor o igual a 7°C, ideal a 5°C.

e) Los productos lacteos deben ser pasteurizados con un vencimiento no menor a 15 dias. La
temperatura debe ser de 0° C a 6° C.

f) Los huevos deben ser frescos y conservados a temperatura ambiente. o
g) Frutas y verduras deben ser frescas.

h) Todos los alimentos deben cumplir con las caracteristicas organoléptic%ciﬁcas por su
naturaleza (color, olor, sabor, textura).

i) Los alimentos deben cumplir con el peso y embalaje solicitado. 0

2) Almacenamiento de alimentos: K
2.1 Se debe realizar la desinfeccién previa al res s alimentos.
2.2 Los alimentos perecederos, deben colocar n almacenamiento refrigerado o

congelado; los no perecederos, se guardaro almacenamiento seco.
refri

2.3 En las camaras de almacenamie gerado y congelado, se debe controlar
limpieza, desinfeccion, temperatur@e ad y capacidad.

2.4 Asegurar que el almacenar@? de los alimentos tenga suficiente ventilacion y luz;
colocandolos en tarimas q an la circulacidn de aire.

3) Preparacién de ali s
3.1 Solicitud dedie
311 La soli@e dietas a personas con COVID-19 y personal que se encuentre en contacto
OMje se realizara al servicio de alimentacién y dietas, por medios digitales o por via
@ anterior con el fin de evitar el riesgo del contagio.

3.1.2 Se servird la alimentacién para personal y pacientes, de acuerdo a lo que cada direccidn del
hospital o su delegado autorice, ademas la jefatura del servicio de alimentacion y dietas podra
autorizar el incremento de raciones necesarias, segun el numero de personas atendidas por dia y
a la disponibilidad de alimentos existentes.




3.2 Preparacidn de dietas y alimentacion del personal

3.2.1 En la preparacion de los alimentos se garantizara la limpieza y desinfeccion de las superficies
que entran en contacto con los alimentos.

3.2.2 Los manipuladores de alimentos deben tener higiene personal (ufias limpias y cortas, no
utilizar maquillaje), portar uniforme completo que incluye: gabachén o delantal, zapatos
antideslizantes, gorro o redecilla y su equipo de proteccién personal como mascarilla y guantes

de latex.
3.2.3 El uso del teléfono celular esta prohibido. O

3.2.4 El personal que manipula alimentos debe portar carnet de manipulador *ﬁ
nte y aplicando

3.2.5 Los manipuladores de alimentos deben lavarse las manos de man

la técnica descrita en el anexo 1, la cual estar dispuesta en todo es de acceso al
personal.
3.2.6 Utilizar diferentes tablas de cortar y cuchillos para ar y preparar los diferentes

alimentos, a fin de evitar una contaminacion cruzada.

3.2.7 Para la elaboracion de la alimentacion, de lirse con estandares de calidad e
inocuidad en los procesos de preparacion, que incluyan siguientes aspectos:

a) Utilizar agua segura. O
b) Productos lacteos: se deben utilizar X‘(s lacteos pasteurizados. Para el caso del yogurt y
leche, debe ser naturales (evitar leche 'saborizada); verificar su fecha de vencimiento, la cual debe

ser mayor a una semana. @

c) Carnes: se deben utilizar garn e aves y res frescas, que cumplan requisitos sanitarios. No se
permite el uso de carnes enlatadas.

d) Frutas y verdurasWlas preparaciones de verduras y frutas deben ser frescas y naturales de
primera calidad. No se pe€rmite el uso de ningun producto enlatado. A demas se requiere que se

sometan a pQ limpieza y desinfeccidon (como Puriagua).

iere el uso de frijoles naturales preparados recientemente. No se permitira el
uso de és enlatados o embolsados.

f) Aceite: se debe utilizar aceite vegetal, evitando la reutilizacién del mismo.

g) Sazonadores y especies: se deben utilizar especies y hierbas naturales para sazonar las
comidas. No se permitira el uso de consomeés, sazonadores, cubitos, ablandadores, extractos de
sal de ajo y cebolla.
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h) Refrescos o jugos de frutas naturales: para la preparacion de los refrescos utilizar agua
purificada o envasada, endulzar con poca azucar y si se utilizara hielo, este debe ser preparado
con agua purificada o envasada.

3.2.8 Las preparadoras de formulas enterales deben cumplir con el uso de uniforme limpio y
completo gabachén o delantal, zapatos antideslizantes, gorro o redecilla y su equipo de
proteccién personal como mascarilla y guantes de latex.

4) Distribucion de dietas
4.1 Para colocar los alimentos en la bandeja térmica estos deben servirse con pin Qones

u otros utensilios.

4.2 Previo a la entrega de los alimentos en los servicios o areas, se debe rojula andeja térmica
de alimentos con el nombre del paciente, numero de cama o cuna del p @ y tipo de dieta.

4.3 Los carros térmicos u otros medios utilizados para d'{t@las dietas, deben ser

desinfectados después de cada entrega.

4.4 El personal encargado de la distribucion, debe co c@mifcrme completo y su equipo
de proteccién personal (mascarilla, guantes, gorro).

4.5 El servicio que atiende a los pacientes con COVI , debe contar con un area donde se
entregue las dietas y una persona responsable ibirlas.

4.6 Se deben utilizar utensilios y ban&'?rmica descartable para la alimentacion de los
pacientes con COVID-19 y el personal @autosizado.

,

5) Recoleccion de los sobfantes™de alimentos y descartables

5.1 Todo alimento@ y material descartable, deben ser manejados como material

S ponerse en bolsa roja y ser manejados como desechos bioinfecciosos.

bioinfeccioso. C
5.2 La recol os alimentos sobrantes y material descartable (cubiertos, bandeja térmicas

s para alimentacion enteral deben ser descartadas como desecho bioinfeccioso; en
ningun momento deberan reutilizarse.

B. Medidas de bioseguridad a cumplir en el servicio de alimentacién

1) Previo al ingreso al servicio de alimentacion, se debe tomar la temperatura a todo el personal.
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2) Todo el personal del servicio de alimentacion y dietas, debe conocer las rutas o areas
restringidas del hospital para la circulacion de personal.

3) Todo personal que se encuentre en las diferentes areas del servicio de alimentacién debera
contar con equipo de proteccion personal (mascarilla, guantes y gorro).

4) Si algun miembro del personal del servicio de alimentacidon y dietas presenta algun sintoma
asociado a COVID-19, debe prohibirsele inmediatamente la manipulacién de alimentos e informar
del caso al director, para solicitar la atencién médica.

5) El servicio de alimentacidén debe coordinar y gestionar la dotacién de equipo Qcién
personal (mascarilla, guantes y gorro o redecilla), para el personal que inte con los
pacientes y personal de salud, esta dotacion debe estar acompaiada i cciones y
supervision para el correcto uso de este equipo. @

6) El personal del servicio debe evitar saludos que impliquen a fiSico, mantener el
distanciamiento social y no compartir objetos de uso personal. Q

comprobada accién en la limpieza y desinfeccion (hipoglori odio al 0.5%), haciendo énfasis
en areas de contacto comun (barandas, mesas, silla as, pasamanos, bafios, entre otras).

7) Aplicar los procesos de desinfeccion de areas y equipo,@ ando el uso de sustancias de
d

8) El servicio de alimentacion y dietas debe ser desinfectado diariamente.

V. Dis i@es finales
to

a) Sanciones por el incumpli

Es responsabilidad del personal INSAL, dar cumplimiento a los presentes Lineamientos
técnicos, caso contrario se raf’las sanciones establecidas en la legislacion administrativa
respectiva.

b) Revision y a cion

Los presentes Lineamientos técnicos seran revisados y actualizados cuando existan cambios o
avances en l6¢ ientos y abordajes, o en la estructura organica o funcionamiento del
MINSA % se determine necesario por parte del Titular.

c) De g0 previsto

Todo lo que no esté previsto por los presentes Lineamientos técnicos, se resolvera a peticiéon de
parte, por medio de escrito dirigido al Titular de esta Cartera de Estado, fundamentando la razén
de lo no previsto, técnica y juridicamente.
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VI. Vigencia

Los presentes Lineamientos técnicos entraran en vigencia a partir de la fecha de la firma de los
mismos, por parte del Titular de esta Cartera de Estado.

San Salvador, 27 dias del mesde abril de dos mil veinte.

Dr. Francisco José Alabi Mont
Ministro de Salud ad ho em
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Anexo 1

s Como lavarse las manos?

jLavese las manos solo cuando estén visiblemente sucias! Si no, utilice la solucién alcohdlica

E Duracién de todo el procedimiento: 40-60 segundos

gl S 3

Mdjese las manos con agua; Deposite en la palma de la mano una Froftes
cantidad de jabdn suficiente para cubrir i
todas las superficies de las manos; Q

Qagfe & X j

Frotese la palma de la mano derecha Frotese las palmas de nos Frotese el dorso de los dedos de

contra el dorso de la mane izquierda entre si, con los dedos una mano con la palma de la mano
entrelazando los dedos y viceversa; entrelazados opuesta, agarrandose los dedos;
Frotese con un movimiento de nn la punta de los dedos de la Enjuaguese las manos con agua;
rotacién el pulgar izquierdo, ano derecha contra la palma de la

atrapandolo con la palma de mana izquierda, haciendo un

movimiento de rotacién y viceversa;

Sirvase de la toalla para cerrar el grifo;

mano derecha y viceversa;

Sus manos Son seguras.,

Seguridad del Paciente SAVE LIVES

UNA ALIAMTA WUNGIAL PARK UMA AFERCION MAS SEGURA Clean Your Hands
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