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RESUMEN 

 

Desde el inicio del funcionamiento de los centros infantiles del Buen Vivir,  cuentan con 

cuatro áreas técnico administrativas, constituidas por: educación, atención médica, 

alimentación y recreación, las cuales coordinadamente contribuyen en la formación de 

los niños y niñas en las edades de 0 a 5 años. El presente estudio es descriptivo, 

observacional y de corte transversal su objetivo es conocer la calidad higiénico-sanitario 

de la alimentación y enfermedades provocadas por la inadecuada manipulación de los 

alimentos  en los 17 centros infantiles del Buen Vivir, ubicados en la ciudad de Ibarra que 

constituyen la muestra del estudio. Se aplicó  una encuesta semiestructurada al personal 

encargado de los servicios de alimentación que a la  vez son responsables de todo el 

proceso de manipulación y producción de los alimentos, la información obtenida 

corresponde a las condiciones higiénico - sanitario de los locales asignados para  el 

almacenamiento,  preparación, cocción y distribución de los alimentos de acuerdo a la 

programación de menús. El 65% de los locales en lo que respecta a condiciones higiénico 

sanitarias de las áreas de preparación de alimentos no son los apropiados para realizar las 

dicha actividad, el 65% de las paredes, techos y pisos no son de materiales de fácil 

limpieza, el 94% de los locales no disponen de un sistema de extractor de olores, el 100% 

no poseen mallas anti insectos en ventanas y huecos de ventilación, el 88% no disponen  

de bodegas de almacenamiento de productos de limpieza, el 53% de la limpieza de las 

áreas de preparación es malo,  el 82% de comedores  de los centros infantiles son 

inapropiados, el 71% de  las paredes, techos y pisos se encuentran en mal estado de 

conservación. Con todos los datos obtenidos dentro de la presente investigación se 

determinó  que el 53% de  los centros infantiles  tienen un dictamen sanitario final regular.   

Palabras claves: Higiene, Inocuidad, Calidad, Manipulación, Enfermedades Prevalentes, 

Alimentación. 

  

 

 

 



 
 

SUMMARY 

Since the beginning of the operation of the children's centres of good living, have four 

areas technical administrative, consisting of: education, health care, food and recreation, 

which together contribute in the formation of children in the ages of 0 and 5 years. This 

study is descriptive, observational and cross-sectional aims to meet the hygiene quality 

of food and diseases caused by improper handling of food in the 17 children's centres of 

the good life, located in the city of Ibarra, which constitute the sample of the study. A 

semi-structured survey was applied to the food services staff at the same time they are 

responsible for the entire process of handling and production of food, the information 

obtained corresponds to the hygienic conditions - health allocated premises for the 

storage, preparation, cooking and distribution of food according to the menu setting. 65% 

of the premises in regards to food preparation areas sanitary hygienic conditions are not 

appropriate to carry out the said activity, 65% of the walls, ceilings and floors are easy to 

clean materials, 94% of the premises do not have a system of odour extractor, 100% do 

not possess nets anti insects in windows and ventilation holes 88% do not have 

warehouses of cleaning products, 53% of the cleaning of the areas of preparation is bad, 

82% of eaters of the pre-schools are inappropriate, 71% of the walls, ceilings and floors 

are in bad condition. With all the data obtained in this research it was determined that 

53% of the children's centres have a final medical report regular.  Keywords: hygiene, 

safety, quality, handling, diseases prevalent, food.  

 

Keywords: Health, Safety, Quality, Handling, prevalent diseases food. 

  

 

 

 

 



 
 

INTRODUCCIÓN 

En la actualidad los Centros Infantiles 

del Buen Vivir originalmente llamadas 

guarderías han adquirido una 

importancia vital en la sociedad como 

centros para el cuidado de los hijos de 

madres trabajadoras y de escasos 

recursos, debido que, al no poder 

atenderlos en el hogar, utilizan estos 

servicios para su cuidado. Las 

enfermedades transmitidas por alimentos 

constituyen un importante problema de 

salud pública por la frecuencia con que 

se presentan en la vida habitual de la 

población. La higiene de los alimentos es 

el conjunto de medidas necesarias para 

garantizar la inocuidad y salubridad de 

los productos alimenticios que 

consumimos y tiene como objeto 

prevenir la contaminación de los 

alimentos en todas las fases de la cadena 

alimentaria, que se manejen con calidad 

es premisa fundamental de las políticas 

en salud. (Técnico en cocina. 2010). El 

personal encargado de la alimentación 

tiene la responsabilidad de hacer cumplir 

y proteger la salud de los consumidores 

por medio de la aplicación  de las  buenas 

prácticas de  manipulación de alimentos 

y lograr que  el manipulador cumpla  a 

cabalidad con  las normas higiénico 

sanitario en su trabajo.   

Este trabajo fue realizado para  

identificar los problemas higiénico - 

sanitario en los servicios de alimentación 

de los centros  infantiles del Buen Vivir 

(CIBV´S), evaluando la higiene  de los 

locales,  alimentos y del personal que 

labora en la  cocina  y así poder 

establecer normativas de mejoramiento 

en los respectivos centros   y la 

prevención de enfermedades 

transmitidas por los alimentos.   

MATERIALES Y MÉTODOS 

Para el desarrollo de la investigación se 

coordinó acciones con los 

administradores de los 17 centros 

infantiles del Buen Vivir, se diseñó un 

cuestionario en el que constan las 

características del servicio de 

alimentación, aplicación de normas 

higiénico- sanitarias, condición e higiene 

de salud de personal de servicio y 

enfermedades prevalentes. 

Concluidas la aplicación de las 

encuestas, se procedió a la codificación  

de la información; para el procesamiento 

y análisis de datos se realizó en el 

programa informático Microsoft Excel, 

para la elaboración de tablas para 

proceder a la interpretación  y análisis de 

resultados se utilizó el programa 

Microsoft Word. 

RESULTADOS 

Según las condiciones higiénico -  

sanitarias del área donde se preparan los 

alimentos  se puede indicar  que el local 



 
 

no es apropiado para la preparación de 

los alimentos. 

El estado de limpieza en general de los 

comedores  de los 17 centros infantiles  

se observa que se encuentran en estado 

de limpieza regular. Se puede observar 

que los comedores son lugares  

inapropiados,  para servir los alimentos a 

los niños. Las paredes, techos y suelo no 

se encuentran en buen estado de 

conservación  en los centros infantiles,  

las paredes, techos y suelos de los 

comedores  no son de fácil limpieza. 

De acuerdo a la investigación realizada 

en los 17 Centros del Buen Vivir el  

tienen un dictamen sanitario final regular 

según las Norma Técnica de Desarrollo 

Infantil Integral – MIES 2015. Se puede  

concluir que la higiene sanitaria de los  

centros infantiles  del Buen Vivir, no son  

buena, no son buenas posiblemente por 

la falta de educación al personal 

encargado de la alimentación así como la 

infraestructura no adecuada, falta de 

medios económicos circunstancias por 

las que no  ha sido posible aplicar la 

Normas Técnica de Desarrollo Infantil 

Integral  elaborada por el MIES. Según 

los resultados obtenidos el 71%  de los 

niños/as que asisten a los Centros 

Infantiles del Buen Vivir han tenido 

enfermedades diarreicas agudas y 

enfermedades respiratorias los últimos 

tres meses. 
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